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عن الحانبك 


كارولين برادبير مستشارة طبية 
لأمراض المثانة والأمراض التناسلية 
في مستشفى «غاي وسانت توماس» في 
ادق منذ عام 7 أجرت العديد 
من الأبحاث المتعلقة بداء المبيضات 
واللطخات غير الطبيعية ونواح من 
الإضايات .بشيروين. تقصى . الكقافة 
البشري. كما تعمل بالتنسيق مع 
عيادات طبية بهدف تحسين الرعاية 
المخصصة للصحة الجنسية. 


خبرات المريض 


تار ك اتلمعرقة والحكيرة شأخ الضحة المعتدلة 
يتمتع كثير من الأشخاص الذين عانوا من مشكلة صحية معيّنة 
بحكينة أكتو نة ذ للك 
ونحن نجعل من موقعنا الإلكتروني ( )01.0.1 www.familydoc()ء‏ 
مصدرا يمكن لمن يرغبون في معرفة المزيد عن مرض ما أو 
حالة ماء اللجوء إليه للاستفادة من خبرات من يعانون من هذه 
المشاكل. 
وإن كنت قد عانيت من تجربة صحيّة يمكن أن تعود بالفائدة 
على من يعانون من الحالة نفسهاء ندعوك إلى المشاركة في 
فسا .عير الثقر على قوب مخبرة المريطن» في الموقع 
انا 00101:20/[|أ100/.13]0 ( انظر في الأسفل) . 
© ستكون معلوماتك فى صفحة «خبرة المريض» مجهولة الهوية 
بالكامل: ورلن يكون هتاف أي زابط يدل عليك» كما ئن تطلب أي 
معلومات شخصية عنك. 
© لن تكون صفحة «خبرة المريض» منتدى أو محلا للنقاش؛ فلا 
فرصة للآخرين لأن يدلوا بتعليقاتهم إن بالإيجاب أو بالسلب 
على ما كتبت. 
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ماهي أسباب الأعراض التناسلية لدى المرأة؟ 

غالبا ها زی الأفراض الى تطراً فی ال دة اتا لذي 
المرأة إلى سببين: داء المبيضات أو التهابات المثانة. وعلى الرغم 
من أن هاتين المشكلتين واسعتا الانتشارء إلا أنهما ليستا الوحيدتين 
اللتين تصيبان هذه المنطقة من جسد المرأة. ففي كثير من الأحيان. 
قد يؤدي سوء التشخيص أو العلاج الخاطىٌ إلى عواقب وخيمة. 

قل سيل المقال قل عطي المراة مضادات عيوية: لاد 
العداوى في المسالك البولية؛ مثل التهابات المثانة. ولكن إن كنت 
تعانين من عدوى الخميرة المهبلية (داء المبيضات)؛ فيمكن أن 
تزيد المضادات الحيوية وضعك سوءاً لأنها تقتل البكتيريا المهبلية 
«الودودة» التي تب تبقي عداوى الخميرة في حالة خمود. 

أما الا ق مان اخ :قدا المبيظاضدهو المت ازس 
للحكة حول الفرج (الجزء الخارجي من العضو التناسلي النسائي) ؛ 
ولكن يمكن أن تتسبب به أمراض جلدية اخرى مثل الإكزيما 
والصدافء وهما مرضان يتطلبان نوعاً مختلفاً من العلاج ر ٍ 

وحص حين يضيب اللخيص» وتعطى المريضة علاجا ملائما. 
فقد لا تنتهي المشكلة عند هذا الحدٌّ. فقد تعود الأعراض للظهور. 
وغالباً ما يكون تكرر الأعراض هو المسبب الأكبر للمتاعب الصحية. 


الأمراضن التساكية 


كيف ساعد كه هذا تات 

ستصابين في مرحلة ما من حياتك بأعراض قد تشمل العداوى: 
أو الجكة هى المذبو التتاسد» .ورينا قصدين أن مقككك ثادرة 
أو فريدة من نوعهاء لأن النساء لا يحبّذن عادة التحدث عن هذه 
المشاكل الحميمة. حتى مع صديقاتهن المقربات. ولذا فقد تقلقين 
من احتمال إصابتك بمرض منقول جنسيا. 

كما قد يتعذر عليك التحقق بنفسك من المشكلة لأنه يصعب 
عليك النظر إلى هذه اله برضي ورين الاب من 
مكحن لخن ادان يالك 

ويدف :هذا الاب إلن مساعدقك فى حال گنت انين شن 
عداوى تناسلية أو مشاكل في المسالك البولية. حتى تتمكني في 
بفضى الجالات مق مغاركة ما الذي تمان ننه وعضاملى ممه بالطريقة 
الملائمة. 


كيف تستخد مين هذا الكتاب؟ 

قد تحتارين حول ما يجري في جسدك إن كنت لا تدركين بوضوح 
كيفية سير الأمور ووظائف الجسم وطريقة تفاعلها في ما بينها. 
ولكن فهم المشاكل في المنطقة التناسلية ليس صعباء فقد يمكن 
المراة من معرفة ما الذي يجري معها بسهولة. 


مساعدتك في تقييم المشكلة 

يمكنك بقليل من المعرفة تقييم المشكلة التي تعانين منها بدقة 
مثل أي طبيب قد تستشيرينه. فانت تعرفين جسدك افضل من اي 
شخص غريبء وقد أمضيت وقتا أطول وأنت تفكرين في الأعراض 
التي تعانين منهاء ولديك مصلحة اكبر في الحصول على الاجوبة 
الستحيضة: 


أعضاء المرأة التناسلية 
هذه صورة لحوض المرآة. تظهر فيها الأعضاء التناسلية النسائية مع الأمعاء 
والمثانة. 

المبيض: يوجد مبيضان» واحد في 

كل جهة من الجسمء يفرز الهرمونات 

ويخزن البويضات وينميها 


الرحم: المكان الذي 
ينمو فيه الطفل بعد 
تلقيح البويضة 


العمود الفقري 


المهبل: يمكن أن يتوسع المثانة: 
المجال لدخول عضو تناسلي n‏ لبول 
ذكري او خروج جنين بل التبول 


الأمراطن:التساكية 


يبدأ الكتاب بتقديم لمحة سريعة حول تشريح المنطقة التناسلية 
عند المرأة؛ وكيف تبدو حين تكون طبيعية. ففهم ما هو طبيعي مهم 


الأعراض الشائعة 

يتناول الفصل التالي الأعراض التي تلاحظها النساء عادة 
والأسباب الكامنة خلفها وكيفية التوصل إلى تفسير أنسب لها. 
ويقسم هذا الفصل إلى أجزاء ء يتناول كل منها عارضاً خاصاً. 


الأمراض 

توصف الأمراض بالتفصيل في فصل بعنوان «البحث عن سبب 
الأعراض». وستجدين في کل قسم› أجوبة عن أسكلة مثل «هذا 
التشخيص موثوق به5» و»ما هو العلاج5» و»ما هي العوامل المهيئّة؟5» 


اكتشاف المشكلة 

تشرح الأجوبة عن الأسئلة أعلاه الاختلافات في مدى دقة 
الأخفارات الخاصة يمرن ما وقرف ما عك حمل للتامل 
مع المرض وكيف تزيد بعض العوامل من خطر إصابتك بالمرض 


مجددا. 
طلب المساعدة 

يضم الفصل الأخير نصائح لتساعدي نفسك بنفسك وأماكن 
قد تقصدينها للمزيد من النصائح وشرح للمفردات التقنية. 


المنطقة التناسلية لدى 
المرأة: البنية الطبيعية 


والوطاتف 


المنظفة الكتاسلية 
الفرج 

الفرج هو الجزء الخارجي للجهاز التناسلي النسائي يتكون من 
شفرتين كبيرين وشفرتين صغيرتن» إضافة إلى البظر وغطائهء 
وفتحة المهبل» وفتحة الإحليل (المكان الذي يخرج منه البول). 
وخلف الفرج يوجد الشرج. 
لزوجة الفرج 

يحتوي الفرج على غدد صغيرة تساهم في الحفاظ على رطوبة 
الجلد في هذه المنطقة؛ وتمنحه لزوجة ضرورية عند الجماع. كما 
تنتج هذه الغدد غشاءً حاميأ مضادا للماء فوق سطح الجلد. 

وفي حال لم تزل هذه المادة» سيبدو كأن مادة قشدية سميكة 
موجودة على الفرج» قد تظنها المرأة إفرازات مهبلية. وفي أحيان 
أخرى: تشكل هذه المادة المضادة للماء غشاءً يمكن ازالته بسهولة 
عند غسل هذه المنطقة بعناصر مجففة (الأدوية القابضة) مثل 
غسول الجسم. 


المنطقة التناسلية لدى المرأة: البنية الطبيعية والوظائف 


كيف تعرفين إن كنت تعانين من مشكلة ما؟ 

الفرج منطقة حساسة جدا يحتوي على كثير من نهايات 
الأعصاب. كما هو حال الشفتين أو الفم» لذا ستلاحظين بسرعة 
حين تعانين من خطب ما. 

قد تشعرين؛ في أغلب الأحيان. بحكة أو تقرح أو ألم؛ ولكن 
بما انه يمكن لمس هذه المنطقة بسهولة» فقد تحسين ايضا بتغير 
قوامها أو تكؤن تكتلات. وأمّا المشكلة فتكمن في عدم قدرتك على 
رؤية فرجك بنفسك. 

ولكن يمكنك فحص هذه المنطقة بالجلوس القرفصاء فوق 
مرآة في مكان ذي إنارة جيدةء ولكن قد يصعب القيام بهذا الأمر, 
حتى إن كنت في وضع صحي جيد. ولذلك قد يفوتك في أوقات كثيرة 
ملاحظة طروء التغيرات البسيطة. 

ونم أن النساء فل ما يتحققن من هدو المنطقة من أحبامهن 
فقد لايدركن كيف يكون شكلها عاد لذا لا يمرقن إن طرأ أي بير 
في الشكل. 
كيف تبدو هذه المنطقة؟6 

يختلف شكل الفرج الطبيعي بشكل كبير من امرأة إلى أخرى. 
فشفرتي المهبل (الشفرة الصغرى والشفرة الكبرى) تختلفان 
بشكل کبیر فلا تكاد تكون موجودة عند بعض النساء. فيما قد تكون 
كبيرة جدا عند أخريات. 

وغتاتبا ما تكون فتحة المهيل محاظة تتو ات مشواقية: تشه 
مجسّات الأخطبوط» هي في الواقع بقايا غشاء البكارة (الغشاء الذي 
يغطى فتحة المهبل عند الفتاة فى صباها ). وحتى عند العذارى» فى 
محظلم الأحيان يكون شكل خشاء ابكار طون متتطم. نذا قان الاک 
بشكل محقق في ما إذا كانت المرأة لا تزال عذراء بمجرد قحصهاء 
هومجرّد أسطورة. 


الأمراض النسائية 


ا 

الفرج هو الجزء الخارجي من الجهاز التناسلي للمرأة ويتكون من شفرتين 
كبيرتين وشفرتين صغيرتن وبظر وغطائه؛ وفتحة المهبل؛ وفتحة الإحليل. 
والفرج منطقة حساسة جدا يحتوي على كثير من نهايات الاعصاب» كما في 
الشفتين أو الفم» لذا ستلاحظين بسرعة حين تعانين من خطب ما. 


البظر شعر العانة 


الخارجية 
(الشفرة 
الكبرى) 


فتحة المهبل 


شفرة الفرج الدأخلية 
( الشفة الصغرى) - 
مشدودة إلى الخلف مكان غدد بارثولين 
(التي تصنع السائل 

الزلق) 


المنطقة التناسلية لدى المرأة: البنية الطبيعية والوظائف 


المهبل 

المهبل عبارة عن أنبوب يمكن أن يتمدد طولا وعرضاء لفسح 
وحسمهك. وهذا اذد نكن يتضل طريقة ا ما 
يمنحه مساحة واسعة بشكل استثنائي. 

كما يحتوي المهبل على مزيج معقد من الميكروبات والبروتينات 
والمخاط والسوائل التي تكون الإفرازات المهبلية الطبيعية (راجع 
أدناه) . ويساهم ذلك في تشكيل بيئة حمضية تنظف نفسها بنفسهاء 
6 عادة على توازن صحي ودقيق بين جميع المكونات. 
لجر ها بالألم أو لقف لمعيل ب ذاه 


عنق الرحم والرحم وقناتا فالوب والمبيضان 

كلما كان المضواض کان أعدق من حسبك» كان أل خساسية 
على الألم > وصعب عليك تحديد مكان الانزعاج الذي تعانين منه. 
وينطبق هذا الأمر على كافة الأعضاء في الجسم. فالألم الذي 
تشعرين به في عمق الحوضء يبدو مبهماء ويصعب عليك أو حتى 
على طبيبك تحديد مصدره بشكل حاسم. 


الوحم 

الرحم عضو يشبه الإجاصة الموضوعة بشكل مقلوب وبنفس 
حجمها تقريبا. وهو في الواقع عضلة ذات تجويف وسطي. يقع في 
عمق الحوض ويتصل مع الخارج عبر الوصلة ما بين عنق الرحم 
والمهبل. 
قناتا قالوب والمبيضان 

تخرج قناتا فالوب من الجانبين الأيمن والأيسر من الرحم, 
وتتصل نهاية كل طرف منهما بمبيض. 


الأمراطن:التساكية 


عنق الرحم 

عنق الرحم عبارة عن حلقة عضلية حول فتحة الرحم» يمكن 
تشبيهها برباط مطاطي سميك قادر على إغلاق الرحم في فترة 
الحمل. وتوجد نهايات أعصاب قليلة في عنق الرحم وفي الرحم» 
وهما ليسا حساسين على اللمس» حتى أن عنق الرحم لا يطرى حين 

يصل عنق الرحم إلى الجزء الأعلى من المهبلء ويلتقي الغشاء 
الرطب الذي يبطن الرحم بالجلد المبطن للمهبل عند سطحه. 
جدير بالذكر أن بطانة الرحم سميكة شديدة الاحمرار لاحتوائها 
على كثير من الأوعية الدموية (الخلايا الطلائية العمودية)ء فيما 
تشبه بطانة المهبل الجلد داخل الفم (خلايا طلائية حرشفية). 


الاتصال الحرشفى العمودى 

سى النقطة المعلية التي ياتى فيها نوغا البظانة الطادقية 
ببقطة الاتصبال التحرهفي ا ودي ومع طروء يراك كي مستويات 
الهرمونات في حياة المرأة: تنتقل هذه النقطة إلى مسافة أقرب من 
قناة عنق الرحم أو إلى تحت عنق الرحم الخارجي. 

وحين تمتد الخلايا الطلائية العمودية التي تحيط عادة بالرحم 
إلى سطح عنق الرحم» تعرف ب«المنتبذة». والمنتبذة منطقة جلدية 
هشة تحتوي على الكثير من الغدد المنتجة للإفرازات. ويثير السائل 
الطبيعي والبكتيريا في المهبل خلايا البطانة الرطبة؛ ما يدفعها إلى 
إنتاج مؤيد من الإفرازات. 


المنطقة التناسلية لدى المرأة: البنية الطبيعية والوظائف 


الأعضاء التناسلية عند المرأة 
صورة للأعضاء التناسلية لدى المرأة. يشبه الرحم شكل الإجاصة الموضوعة 
بشكل مقلوب وبنفس حجمها تقريبا. وهو في الواقع عضلة ذات تجويف وسطي 
تتصل بالخارج عبر المهبل. وهو يتصل بالمبيضين عبر قناتيٌ فالوب. 

قناة قالوب 


المهبل 
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الأمراسن التساكية 


من الشاق الإضابة بالمتضةة وهي ثادرا ما #توسع يما يكفي 
لتسبب إفرازات مثيرة للقلق. ويبقى الحمل هو الاستشاء الوحيد, 
إذ ترتفع مستويات الأستروجين وتساهم المنتبذة الكبيرة في زيادة 
الإفرازات فى هذه الفترة. 

فيما تتحرك نقطة الاتصال بين الخلايا الطلائية العمودية 
والخلايا الطلائية الحرشفية: يتغير الجلد في المنطقة التي يلتقي 
فيها عنق الرحم بالرحم بشكل متكررء بحسب تفيرات مستويات 
الهرمونات. 

وقد تحتوي منطقة معينة على خلايا طلائية حرشفية ؛ ثم على 
خلايا طلائية عمودية في وقت آخر. وبما أن السرطان ينمو في 
المكان الذي يتبدل فيه نوع الخلاياء يعتقد أن سرطان عنق الرحم 
ينموفي نقطة الاتصال الحرشفي العمودي. 


المسالك البولية 


الحالب والمثانة 

تنتج الكليتان البول الذي يمر عبر أنبوبين ذي جدارين عضليين 
يعرفان بالحالبين» ويصلان إلى المثانة. وتقع المثانة في عمق 
الحوض أمام الرحم وتخزن البول حتى تصبح المرأة جاهزة للتبؤل. 
وهي تعصر البول عادة لتخرجه من الجسم عبر جدار عضلي. 


الإحليل 
يخرج البول من المثانة عبر قناة منفردة هي الإحليل. ويكون 
الإحليل قصيرا نسبيا لدى المرأة؛ فيما يكون أطول عند الرجل بما 


كيف أعرف إذا ما كان ثمّة خطب ما؟ 
يتبع الإحليل المبداً القائل إنه كلما اقترب العضو من سطح 
الجسم» أصبح أكثر حساسية. 


المنطقة التناسلية لدى المرأة: البنية الطبيعية والوظائف 


الكليتان والمسالك البولية 

تصفي الكليتان الأوساخ من الدم» ثم تنتقل هذه الأوساخ في محلول سائل هو 
البول إلى المثانة. وتقع المثانة في عمق الحوض أمام الرحم» وتخزن البول إلى 
أن تصبح المرأة جاهزة للتبؤل. 


الأوعية الدموية 


الكلية اليسرى 


الخالب:الأسسن 


قناة قالوب 
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الأمراضن التساكية 


يعرف الآلم الذي تشعرين به حين يمر البول عبر إحليل ملتهب 
بسبب التهاب المسالك البولية. بالتهاب المثانة أو عسر البولء 
مع العلم أن الهاي البكانة جحد داف له أعراض أقل فعديداء ولن 
تشعري عند الإصابة به إلا بألم خفيف في الحوض أو في الظهر. 

يعد التبول المتكرر والآلم في أثناء التبول من الأعراض الأساسية 
لعداوى المسالك البوليةء ينتج عن التهاب في المثانة التي تنكمش 
بسهولة حتى عند وجود كمية صغيرة من البول. 

وفيما يخرج البول من الإحليلء يمر على الفرج. وعادة يتسب 
الالم المرافق لمرور البول إلى التهاب المسالك البوليةء ولكن إن 
كان الفرج متقرحا بحدّ ذاته. .قد يسبب البول السليم تهيج البشرة 
الطرية ويسبب ألما نتيجة المواد الكيميائية الكاشطة التي يحتوي 
عليها. 


التغيرات الطبيعية في الإفرازات المهبلية 

تتحكم الهرمونات عادةٌ بكمية أو ثبات الإفرازات المهبلية. 
وتكون هذه الإفرازات أكثر ظهورا في الفترة التي تتراوح بين البلوغ 
والقطد العليت ٠‏ وتصل إلى أوجُها في فترة الحمل. 

كما يلحظ ارتفاع قليل بكمية الإفرازات التي تنتج كل شهر خلال 
الإباضة. ومن شأن الإثارة الجنسية أن تزيد كمية السائل الذي 
ينتجه المهبل ليصبح لزجا استعداداً للجماع. 

وتأتي معظم هذه الإفرازات من جدران المهبل. ونما أن قساخة 
المهبل واسعةء فيمكنه أن ينتج كمية كبيرة من السائل. 

كما يأتي بعض السائل الطبيعي أيضا من الغدد الموجودة حول 
الفرج, أكبرها غدَّة «بارثولين» تقع واحدة منها خلفٌ كل شفرة 
صغری. . وهذه الغدد مهمة لأنها قد تصاب بعدوى وتنمو لتصبح 
خراجاء اكماتاتي كمي إكرازاك سغيرة من aL‏ 

إن الفرق بين الإفرازات الطبيعية التي تنتج في حياة المرأة 
كبير جد ولكن إن كنت في عمر الإنجاب فستلا حظين على الأرجح 


المنطقة التناسلية لدى المرأة: البنية الطبيعية والوظائف 


بقعاً على ملابسك الداخلية يومياً. وعادةٌ ما تكون الكمية قليلة ولا 
تستدعي الاستخدام المنتظم للفوطة اليومية. 


ما قبل البلوغ 

يبدو أن المهبل لدى فتيات ما قبل سن البلوغء قادر على مقاومة 
العداوى التي تصيب النساء الراشدات. فثمة ميكروبات في المهبل 
تختلف عن تلك الموجودة لدى الراشدات» وهي لا تسبب أي متاعب. 
فمن النادر أن تصاب الفتاة في عمر صغير بمشاكل في العضو 
التناسلي؛ إلا إن حصل ذلك بسبب مرض جلديء أو إن تعض 
مهبلها لضرر ناتج عن احتكاك خارجي. 


ما بعد البلوغ 

بعد البلوغ؛ يتواجد عدد من البكتيريا الصحية في المهبل أهمها 
بكتيريا «لاكتوباسيلي». وتساعد هذه البكتيريا في الحفاظ على 
حموضة المهبل وحصوله على المغذيات. كما تنتج بعض المواد 
الكيميائية التي تساعد على الحماية من البكتيريا غير المرغوب 
فيها والخميرة المهبلية. 


الحمل 

في أثناء الحمل» يصبح عنق الرحم والمهبل والفرج أوسع 
حجماء إذ تتدفق إليها كمية أكبر من الدم» تنتج عنها إفرازات 
أكبر. وتصبح هذه الزيادة أكثر وضوحا في الأشهر القليلة الأولى 
من الحملء وربما تكون هي الإشارة الأولى التي تلا حظينها للحمل. 

جدير بالذكر أن النساء الحوامل هن أكثر عرضة للإصابة 
بالعداوى المهبلية والتهابات المثانة بسبب التغيرات التي تطرأ على 
جهاز المناعة لديهن؛ وبسبب تأثير هرمونات الحمل. 


ما يعد انقطاع الطمث 
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الأمراطن التسائية 


الطبية: يصع جك التهيل أكثر رك وخراجع إفرازات الغدى يعد 
أن تتوقف تدريجياً عن العمل. ولذلك. تبدأ البكتيريا بما فيها 
اللاكتوياسسيي المفيرة في انير 

ويؤدي ذلك كله إلى عدوت جفاف في المهبل» ما قد يسبب 
الإزعاج خضوصا في أا الاي فيا جراد اعفان الاماية 
بالعداوى المهبلية والتهابات المثانة. 


المنطقة التناسلية لدى المرأة: البنية الطبيعية والوظائف 


النقاط الأساسية 
عليك أن قرفى كدعا الكل الس لها ااه 
لتدركي بسهولة حدوث أي تغيّر فيها 
الإفرازات المهبلية طبيعية وتختلف نوعا وكمية؛ وفقا للعمر 
والدورة الشهرية ومستويات الهرمونات 
لا يحتوي المهبل وعنق الرحم والرحم على كثير من نهايات 
مكاي لذا يكون الألم والإزعاج الصادران عن هذه 
العام ميهما. ويصعب تحديد مصدره. 
N E‏ د م امالك اسونية إنها 
عند التبول أو التبول المتكرر. 
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ما المشاكل 
اللاي قد لحصل ؟ 


الأعراض الشائعة والآسباب 

يمكن لأنواع متعددة من الأعراض أن تصيب المسالك البولية 
والتناسلية عند المرأة. وسنلقي في هذا الفصل نظرة على الأعراض 
التي تصاب بها النساء عادة وأسبابها المحتملة. كما سنقدّم إليك 
إرشادات لمساعدتك على استنتاج الأسباب الأكثر احتمالا. 


الإفرازات المهبلية 

إن النساء اللواتي يشتكين من الإفرازات المهبلية هنْ من 
لاحظن أن هذه الإفرازات الطبيعية قد ازدادت أو انخفضت أو تغيّر 
لونهاء فضلا عن ثباتها ورائحتها. ويمكن أن ينجم هذا التغيير عن 
تغير طبيعي في الجسم» مثل الحمل أو بسبب حدوث خطب ماء مثل 
الإصابة بعدوى. 


السائل المهبلى الطبيعى 

يفرز المهبل بصورة طبيعية إفرازات تحافظ على نظافته 
ورطوبته. وتخرج هذه الإفرازات من منطقة الفرج. وهي لا تعني بأي 
حال من الأحوال وجود خطب ما. 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


تختلف كمية السائل المُفرز باختلاف مستويات الهرمونات فى 
أثناء الدورة الشهرية. وعلى الرغم من أن وي أن بعض 

ويمكن أن يؤدي تناول حبوب ا - التي تحتو ي على 
البروجيسترون - إلى تخفيف كمية الإفرازات. ما قد يثير قلق 
المرأة. 
تاريخ حالة: جاين 

د ع اد و وقد يدا الط با 
ومن المجلات. نأ ثمة عداو قد تسیب الإفرازات المهبليةء 
وحفيت من أن تكو مضا تعدوق خطيرة . فأفصحت لأمها عن 
مخاوفها +ولكن الوالدة ظمأنثها من أن أعراضها طبيعية تماما بعد 
أن بلغت سن البلوغ. 
تاريخ حالة: ترايسي 

E‏ اا A‏ » تتناول حبوب 

منع الحمل المختلطة ( تحتو ع على الاسشروحين والبروجيسترون) 
منذ عدّة سنوات. منذ فترة متش مرک الإباضة شن رة ة تناولها 
الحيوب من دون أن تلا حظ وجود أي إفرازات في 4 
الشهرية. 8 قررت التوقف عن تناول هده الحيوب. فخلا حظت بعد 
فترة وجود إفرزات مهبلية ظنتها غير طبيعية. فقصدت الطبيب 
الذي أخبرها أن حبوب منع الحمل كان تحول دون حدوث الإفرازات 
المهبلية التى عادت الآن إلى طبيعتها. 


الدورة 


إفرازات مهبلية غير طبيعية ناتجة عن عداوى 

يمكن أن تبدو الإفرازات المهبلية غير طبيعية بسبب حدوث تغير 
في حجم الإفرازات ونوعيتها مقارنة بما كنت تشهدينه في السابق. 
فتغير الكميةء لا يكون عادة في شكل زيادة دوما. وأما التغير في 
النوعية؛ فيكون عادة ما بين إغرازات أكثر سيلانا أو أكثر سماكة. 
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الأمراضن: التساكية 


إن العداوى هي أكثر ما يتسبب في التغيرات التي تطرأ على 
الإفرازات المهبليةء وتنتج عن المَبّيّضة (20300103) (ويُعرف لدى 
العامة ناشم داء النبيضات])+ أو هن اختلول هى التوازن البكتيري 
(في ما يعرف بالبكتيريا المهبلية). وتتواجد الميكروبات المسببة 
لهاتين الحالتين بكميات صغيرة هي المهبل الرطب» ولا سيب في 
العادة في حدوث أي أعراض. 

ولكن قد تتسبب هذه الميكروبات بحدوث مشاكل لأن أمراً ما 
(مثل اتباع علاج بالمستلداث الحيوية حديثاً) تسبب بحدوث اختلال 

في التوازن المهبلي الطبيعي» ومكن إحدى الميكروبات من النموٌ 
أكثر من الأخرى. 
ا 

المَيِيّضْة البيضاء (620018038/816355) توئ من الخميرة سيب 
ردة فعل التهابية تشمل الانتفاخ وتسرّب خفيف على جدران e‏ 
وود هذا الالدياب غاد على اقرع وو كد وح ار 
الصفحات 60 - 73 ). 


البكتيريا المهبلية 

قد تسبب البكتيريا المهبلية التهابات قليلة جداء أوقن لا تتسبب 
بحدوث أي التهابات على الإطلاق؛ وهي نادرا ما تترافق مع حصول 
تهيج. وأما أعراضها الأساسية فهي الإفرازات ووجود رائحة كريهة, 
خصوصا بعد الجماع (انظر الصفحة 52). 


المشكرات الههيلية 
إن ثالث عدوى نادرة تصيب المهبل يسببها طفيل مجهري وحيد 
الخلية (أوالي) يعرف باسم المشعرة المهبلية. وكما هوالحال في 
العداوى الأخرى. ل تظهر أعراض هذه العدوى أحياناء وتكتشف 
الإصابة صدفة, مثلا في أثناء فحص لطخة عنق رحم روتيني. 
ويتسبب هدا ار رد اع قد رت وج 
في منطقة الفرج. وعلى عكس العدويين الأخريين (داء المبيضات 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


واليكفريا المهيلية)ء انبا ما تصاب المرأة يعدوى المشغرات 
المهبلية بعد انتقالها إليها بعد ممارسة الجنس - فهي من الأمراض 
المنقولة جنسيا (لمزيد من التفاصيل انظر الصفحات 80-73). 


إفرازات مهبلية- طبيعية أم غير طبيعية؟ 
تتغير كمية السائل الذي يتم إفرازه لأسباب قد تكون طبيعية أو 
غير طبيعية. ونورد هنا التغيرات التي قد تزيد أو تخفض من كمية 
الإفرازات الطبيعية وأنواع العداوى التي يمكن أن تتسبب بحدوثها 
إفرازات مهبلية غير طبيعية. 
إفرازات طبيعية 
البلوغ وسائل منع الحمل التي تحتوي على 
الإباضة البروجيسترون (قد تكون حقنا او 
الحمل حبوبا) 
الإثارة الجنسية انقطاع الطمث 

ال 
إفرازات غير طبيعية 
عداوى مهبلية عداوى في عنق الرحم 
داء المبيضات داء المتدثرات 
البكتيريا المهبلية السيلان 
الكققرات الما 
عداو 
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الأمراطن التساكية 


اكزعاح كي ت الشرع 

تعد الحكة أحد أعراض الالتهاب ا > وهي تنتج عن تهيج 
نهايات الأغصباب في الجلد. فإن ازدادت حدة التهيج» ستشعرين 
بألم هو في الواقع تراكم التهيج؛ لذا يصعب في كثير من الأحيان 
التفريق بين العارضين. غير أن بعض الحالات تسبب مستوى من 
الالتهاب يكاد يكون متوقعاء وهو يرتبط عادة بالحكة أو التقرح. 


الحكة في الفرج 

يمكن تحديد آسباب الإصابة بالحكة في الفرج بالتحقق من 
وجود أعراض أخرى. فعلى سبيل المثال؛ إن كنت تعانين من إفرازات 
مهبليةء فالارجح أن داء المبيضات هو السبب. واما إن عانيت من 
مشكلة في الجلد مثل الإكزيما في منطقة أخرى من الجسم» ربما 
تكون امتدت إلى الفرج. , 

يمكن لبعض أنواع الحكة في الفرج أن تستمر لأشهر وتؤثر بشكل 
كبير في نوعية حياتك. وتعد الإصابات الجلدية مثل الإكزيما مثال 
على ذلك. 

تعتبر المشكلة عادة مظهراً من مظاهر «دورة الحكة/ الهرش». 
ويبدأ الأمر بحكة. فتضطرين إلى هرش المنطقة. ويصبح الجلد 
الممروش مرون الوفت سعيكاء ڪڪ يعرف يالنهاب العلد 
العصي. و هذه ردة فعل الجسم الطبيعية تجاه هرش منطقة 
معينةء وللاسف فان الجلد الذي تهرشينه هو الذي يسبب الحكة. 
لذا يستمر الحك والهرش» وحين تذهبين إلى الطبيب أخيرا » يكون 
المهيّج السبب الأساسي للحكة قد أصبح غير ظاهر أو زال نهائيا. 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


أسباب الانزعاج في منطقة الفرج 


يمكن لحالات معينة التسبب بحدوث كمية تكاد تكون متوقعة من 
الالتهاب. وترتبط كل حالة بحكة أو وجع. وتجمع اللائحة فقا 


الحكة أكثر من الألم 
العداوى التناسلية 
داء المبيضات 
البكتيريا المهبلية 
عداوى فطرية في الأريبة 
مشاكل في الجلد 
الإكزيما 
لدف 
التهاب الجلد العصي.. يظهر من خلال «دورة الحك/ الهرش» 
مشاكل جلدية نادرة؛ مثل الحزاز الجلدي والحزاز المتصلب 


وجع أكثر من الحكة 
عداوى تناسلية 


عداوى آلب رات المهبلية 
عدوى فيروس الهربس 
حالات ار 
أمراض تقرحية نادرة مثل مرض بهجت ( ألم الفرج). 


أمراض جلدية عامة 

لا يدرك كثير من النساء اللواتي يعانين من أمراض جلدية في 
أماكن أخرى من الجسم أن مثل هذا المرض قد يمتد إلى الفرج 
ايضا. فالإكزيما والصداف غالبا ما يصيبان المهبل» ويصعب 
تشخيضههما لاما غائيا ما بيدوان بشكل مخف فى هذه المقطقة: 
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الأمراطن:التساكية 


كما أن ملمسسهما يكون مخفا وقد تضطرين إلى -استشارة 
اختصاصيء وإلى الخضوع لخزعة جلدية لتأكيد التشخيص. 


حالات جلدية في الفرج 

يعد الحزاز المتصلب والحزاز الجلدي حالتين جلد يتين تصيبان 
الفرج. فثمّة أنواع من الالتهابات التي تسبب الحكة لأشهر أو سنوات. 
يضاف إليها خفوت اللون وخدوش وتقلص في جلد الفرج. 

تنتظر معظم النساء اللواتي يعانين من هذه الحالات فترات 
طويلة يتخللها الإحباط واليأس قبل تشخيص حالتهن. وهذا مؤسف 
جدا إذ إن العلاج يكون عادة بسيطا جدا. . ويتم التشخيص عادة 
بعد أن يأخذ اختصاصي الجلد خزعة من المريضة. ويتم العلاج 
باستعمال مرهم يحتوي على ستيرويد قوي (مثل الديرموفات) 
يدهن مرتين في اليوم» حتى يتم السيطرة على الأعراض. ثم يدهن 
من حين إلى اخر لإبقاء المرض خامدا. 

ثمة خطر طفيف بأن يصبح الجلد سرطانياً. ولذا يتعين عليك 
الخضوع لإشراف مستمر من قبل الطبيب» بالإضافة إلى تناول 
السترويد القوي. 
ألم الفرج 
الآلم العام 

يمكن أن يمتد الشعور بالألم في جميع منطقة الفرج. aia‏ 
إن كان ناجما عن التهاب حاد. ويكون السب التُمطي لهذا الألم 
الشامل هو الوجع الناتج عن عدوى المُشعّرات المهبلية. كما يمكن 
أن يسيب دا ء مبيضات ألما شديداء ؛ على الرغم من أنك ستلاحظين 
ذلك بعد معاناتك لعدة أيام من حكة مزعجة. 

يعد اعتلال الفرج مرضا مزعجا جدا ٠‏ فالكلمة بحدٌ ذاتها تعني 
الألم. ولا يظهر في هذه الحالة أي دليل فى الفحوص وحتى الخزعة 
تكون طبيعية: ولكنك قد تشعرين بخرقان شديد. ومن اللافت أن 
المرض يبدو أنه يستجيب لجرعة صغيرة من عقار يتداخل مع 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


توصيل الأعصاب. ويستخدم عادة عقار «أميتريبتيلين» بجرعات 
أكبر كمضاد للاكتئاب بسبب فعاليته في التصدي لمكونات تعمل 
كمرسلات عصبية في الدماغ. ولذا يعتقد أن اعتلال الفرج قد يكون 
مرتبطا باضطراب في التوصيل العصبي أو مستقبلات الألم » فتنتج 
بموجبه الاعصاب شعورا خاطنًا بالالم» من دون وجود سبب واضح. 


الأوجاع والتقرحات 

تنجم الأوجاع الموضعية على الفرج عادة عن عدوى فيروس 
الهربس (انظر الصفحة 00). وتتراوح ما بين تقرحات صغيرة 
منفردة لا تسبب إلا إزعاجا با وبين قح جلدى مج يسبب 
لك ألما شدیدا حتى تصبحين بالكاد قادرة على المشي أو على 
الجلوس. فالتقرحات الهربسية (الحلأية) صغيرة وتكون ظاهرة 
مرض بهجت وبعض أمراض المناعة (مثل مرض كرون) التي قد 


الآلم خلال التبول (عسر البول) 

ينجم الآلم الذي تشعرين به عندما يمر البول عبر الإحليل عن 
التهيج الذي يسببه البول لبطانة الإحليل أو الحساسية غير الطبيعية 
لهذه البطانة. فعداوى المسالك البوليةء المعروفة بالتهاب المثانة, 
هي المسبب الأساسي لعسر البول (انظر الصفحة 38). ويلتهب 
الإحليل في هذه الحالة بسبب العدوىء ما يجعله حساسا حيال البول. 
وما يزيد من الانزعاج هو أن البول المصاب بالعدوى يكون مهتاجا 
أكثر من العادة بسبب الالتهاب. وأما الحالات التي يهيّج فيها البول 
الإحليل من دون أن يكون الإحليل ملتهبا فهي نادرة؛ ولكنها قد تكون 
مرافقة لوجود كمية كبيرة من الكحول في البول بعد الثمالة. 

قد تعانين من عسر البول أيضا حين يكون الإحليل أو الفرج 
( الذي يمر فوقه البول الطبيعي) ملتهبا بسبب غير العدوىء ويعزى 
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الأمراطن التساكية 


اكلا ق واو وما 


تكرار التبول 

فة غارض آخر يْظراً سيت العضلة المتؤيحة ىجد ان المفائة 
اة الى يتقلصن سرعة: لذا عليك اقول سرعة حى قبل 
امتلاء المثانة. وقد يزداد الوضع سوءاً؛ إذ يصبح هذا الشعور دائما 
وحادا ويسيب الكثير من الالم > فعليك ان تعتصري مثانتك لإخراج 
نقطة صغيرة من البول. ا 

وتعرف هذه الحالة بتقطير البولء لان المثانة تبدو كانها تجهد 
لتخرج قطرة بول واحدة. وقد تحاولين التخفيف من شدّة حاجتك 
إلى التبول بالامتتاعاعن فرب السرا ركن ذلك نيزيد من 
اع 


أسباب عسر البول 


© ينجم عسر البول (الألم عند التبول) في أغلب الأحيان عن 
احد ثلاثة مسببات تهيج هي: 

© العداوى في البول 

ل تقرح جلد الفرج بسبب العداوى مثلا 

© وجود مسببات تهيج في البول 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


ماالذي يحدث عند الإصابة بعسر البول؟ 

قد تصبح بطانة الإحليل حساسة. وينجم ذلك عن مكوّنات في البول تجعله 

أكثر تهييجا لبطانة الإحليل الطبيعية. كما قد تنتج من حساسية غير طبيعية 

في بطانة الإحليل. وستشعرين بالألم حين يمر البول فوق البطانة المتحسسة. 
1. بول متهيج 

بول متهيج بشكل غير طبيعي 


2. بطانة حساسة 
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الأمراطن التساكية 


ألم الحوض 

يكون الألم الذي تشعرين به في الحوض عاد منوا لأن كافة 
الأعضاء الداخلية لا يوجد فيها ما يكفي من مستقبلات الألم. ولذا 
يصعب أن تعرفي من أين يأتي هذا الشعور. وقد يصدر ألم الحوض 
عن المسالك التناسلية أو البولية والهضمية. ولربما تكون الطريقة 
الأنسب لتحديد ألم الحوض المبهم بمراجعة الأعراض الأخرى 
التي قد تدل على المصدر الأساسي. فعلى سبيل المثالء قد تدل 
الإفرازات المهبلية وعدم انتظام الدورة الشهرية على وجود مشكلة 

في الرحم أو قناتيٌّ فالوب. وأمّا الأعراض البولية فقد تشير إلى 
وجود مشاكل في المثانةء أو إلى معاناتك من الإمساك أو الإسهال. 

تعد متلازمة تهيج المعيء حين يأتي الألم من المعي الأسفلء هو 
سبب شائع لألام الحيض عند النساء الشابات. ويجب أخذه في عين 
الاعتبار حين يستمر لفترات طويلة. خصوصا إن كنت تعانين من 
أعراض أخرى في القولون (مراجعة كتاب طبيب العائلة: متلازمة 
القولون العصبي) . 


الأعضاء ذات الصلة يألم الحوض 

ينتج ألم الحوض عن المسالك التناسلية أو البولية أو 
الهضمية. والمصادر الأكثر رجحانا لتسبب الألم هي: 
و 
© قناتا قالوب والمبيضان 
© المثانة 

المستقيم والأمعاء الغليظة 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


الآلم في الرحم وقناتيْ فالوب والمبيضين 

غالبا ما ينتج الألم في الحوض من مشكلة في الرحم وقناتيٌ 
فالوب والمبيضين ( المسلك التناسلي الأعلى). ولن تشعري بأي ألم 
في حال كان عنق الرحم أو أعلى المهبل مصابين بالتهاب (على 
عكمن الفرج): 

ويمكن أن يفرز عنق الرحم شدي الالتهاب مخاطا وقيساً: ولكته 
لا يصدر كمية كبيرة بسبب صغر حجمه a.‏ 
الإفرازات المهبلية الطبيعية. كما يمكن أن لا تنتبهي لهاء حتى لو 
كان الالتهاب شديداء إلا إذا صاحبته مضاعفات. 

يشبه ألم أعلى المسالك التناسلية عادة تشنجات الطمث 
أو بداية المخاض. وإن كان الرحم وقناتيٌ فالوب طريان: فيمكن 
اكتشاف ذلك بإجراء فحص داخلي عبر هز عنق الرحم (وبالتالي 
الرحم)؛ ما قد يسبب لك الانزعاج. 

قد يتحرك عنق الرحم بهذه الطريقة أيضاً في أثناء الجماعء 
فإن عانيت من ألم عميق حينذاك» فذلك يعني أنك تعانين من 
مشكلة في المسلك التناسلي الأعلى. 
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الأمراض النسائية 


مصادر محتملة لألم الحوض 

غالباً ما يكون الألم الناتج عن الأعضاء الداخلية خفيفاء ويرتكز على وسط 
البطن. ويصعب عادة تحديد مصدر الألم لأن الأعضاء مخفية في داخل 
البطن؛ ولا تحتوي على ما يكفي من مستقبلات الألم. لذا فالسبيل الأنسب 
لمعرفة مصدر الالم هو بملاحظة وجود اعراض اخرى. 


الألم الناتج عن الأعضاء الداخلية 
خفيف ويرتكز على وسط البطن 


30 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


أسباب الألم في المسلك التناسلي الأعلى 


يحتوي المسلك التناسلي الأعلى على الرحم وقناتي قالوب 
والمبيضين. 0 ما توصت 0 هذه 00 ا 
ادس 


الآلم الجسدي 
م ألم الإباضة 
© ألم الحيض 
© الحمل المبكر 
أمراض التهابية في الحوض 
ذاه ارات رار دة 101 
ت الان اتر حع 101 ) 
© عداوى أخرى 


الانتباذ البطاني الرحمي (انظر صفحة 109) 
نزيف أو التواء في 

E ا‎ 

© تكيس المبيض (انظر صفحة 111) 


مشاكل جنسية 

تعزى المشاكل الجنسية لأسباب جسدية أو نفسية. ويعرف عسر 
الجماع أو الألم الذي يحدث في أثناء الجماع ب«ديسبارونيا». 

ويقسم عسر الجماع إلى ألم الجماع السطحي ( ألم تحسين به 
عند الولوج عند مدخل المهبل) وعسر الجماع العميق ( ألم في أثناء 
الجباح مر تشعرين به قي عمق الحوطن) رفي معظم الاحيان: يكون 
لألم الجماع العميق سبب جسديء فيما يكون لألم الجماع السطحي 
سبب نفسي أو جنسي. 

تسود معادلة البيضة والدجاجة في كثير من المشاكل الجنسية 
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الأمراسن التساكية 


(مراجعة القضايا الخاصة). والسيناريو الشائع هو أنك لا تشعر 
بالإثارة الجنسية. لأنك تعانين من تقرح أو داء المبيضات: لذا لن 
فسيحصل احتكاك جسدي يزيد من الانزعاج والوجع. كما من شأن 
هذا الانزعاج أن يجعلك غير راغبة في الجماع؛ ما يؤدي إلى تقليل 
اللزوجة أكثر. حتى تصبحي أكثر انزعاجا حين تمارسين الجنس. 
وربما يبدا الألم جسدياء ولكنه يصبح نفسيا بسبب التوتر الذي قد 
تشعرين به. ع اه الو ل 0 
ااا اا 

إذاء يمكن للمشاكل التناسلية المتكررة أن تسبب مشاكل جنسية. 
ولكن على الرغم من أن الأمر قد يبدو بأن هذه المشاكل الجنسية 
تنتج في الأصل عن مشاكل جسدية؛ إلا أن الواقع يكون على العكس 
من ذلك. وفي كل الأحوال: قد يبدو لك ولطبيبك في البداية أن أصل 
المشكلة جسدي تماما. ويمكن للمختصين في علم النفس الجنسي 
تحديد المشكلة ومساعدتك على تجاوزها. 


تاريخ حالة: : سيمون 

قوست مين (33 عليا) هديا إلى ایام حجن رق 
شعرت بالخوف والقلق من استئناف حياتها الجنسية مع شريكها. 
وحين حاولاء شعرت بالتوتر عند ولوجه داخلها وأحسّت بآلم. 
ولكنها وشريكها استمرا في المحاولة على الرغم من ذلك. وبما أن 
الجماع كان مؤلماء عمل عقلها الباطني بجهد على منعه بجعلها تشد 
عضلاتها أكثرء ما زاد من توترها وتسبب لها الولوج بألم أكبر. 

يجين اقرح شريكها مهددا شكرة الجاع سلجت حي قبل 
البدء . ولم تشأ الجماع »ولم تحصل على اللزوجة المتاسبة وتوترت 
بشدة حتى أن داخل الفخذ وفظضاا ت الحوطن أصيية بالتقاصن. .وما 
عاد شرا قادرا على زلوحها على الأظلاق. وتعرف هذه الظاهرة 
بالتشنج المهبلي اللاإرادي. 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


الأسباب المحتملة لعسر الجماع 

يقسم عسر الجماع إلى ألم الجماع السطحي ( ألم تحسين به عند الولوج عند 
مدخل المهبل) وعسر الجماع العميق ( ألم خلال الجماع تشعرين به في عمق 
الحوض) . 


عظمة الحوض 1. عسر جماع سطحي 


مفتاح 
المذ لمنطقة التي نر | 
فيها المرأة بالألم 
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الأمراطن التسائية 


أخبرت سيمون الطبيب أنها تعاني من ألم في الفرج» وبعد مزيد 
من النقاشات توصلا لاكتشاف أن الألم كان نتيجة التوترء وليس 
الفكسن: 


مشاكل ما قبل البلوغ 

ربما تعاني الفتيات الصغيرات اللواتي يعانين من حكة في الفرج, 
من مشاكل جلدية تسبب الحكة او طفحا جلديا يتعلق بالفطريات 
عند التعرّق. ومن غير الشائع أن تطرأ لدى الفتاة إفرازات مهبلية 
قبل بدء البلوغ. 

وفي حال حصيل لاء يكوخ السب الأكثر.شيوها هو وجوه 
جسم غريب صغير في مهبلها أدخلته بنفسها. وأمّا الأسباب الأخرى 
فترتبط بقلة النظافة الشخصيةء حين تنتشر كاتنات معوية أكثر من 
العادة في المهبل. 

وقد تشير الإفرازات المهبلية لدى الفتاة في عمر مبكر إلى 
احتمال تعرضها لإساءات جنسية؛ مع أن ذلك غير مرجح. وفي هذه 
الحالة. تكون الإفرازات ناتجة عن الإصابة بعدوى منقولة جنسياء 
مثل مرض السيلان. 

وعندما تصاب فتاة بعمر صغير بمرض السيلان؛ فهو يصيب 
جدران المهبل على عكس الحال عند الراشدات (حيث يصيب 
عنق الرحم)؛ ويمكن أن يسبب حينها إفرازات مهبلية. ولكن مرض 
السيلان لدى الفتيات الصغيرات نادر جدا. 

تع إخضا ع ها بعس سور اض أعضائها التتاسلية اجراء 
غير مرغوب فيه وقد يسبب لها صدمة. ولا ية يقتصر الأمر على الفتاة 
فقط» بل على والديها أيضا وحتى الطبيب. ولكن قد يكون الفحص 
ضروريا لتحديد سبب الإفرازات المهبليةء ويمكن ان يتم بعد إخضاع 
الفتاة لتخدير عام حتى لا تشعر بشيء. 

وعليك في مثل هذه الحالات» الالتزام بالقواعد الخاصة بحماية 
الأطفال واستشارة اختصاصي بشؤون الأطفال ليتعامل مع الفتاة. 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


المشكلات خلال الحمل 

النساء الحوامل هن أكثر عرضة للإصابة بداء المبيضات بسبب 
ارتفاع مستويات الأستروجين لديهنء ولكن هذا لا يؤثر في الحمل. 
ولكن غالبا ما رّبطت البكتيريا المهبليةء بالمخاض المبكر وحتى 
الإجهاض. ولكن الأدلة على ذلك لا تزال غير حاسمة. 
إن كن يعانين من بكتيريا مهبلية في أثناء الحمل؛ على الرغم من أنه 
قد لا يسبب لهنْ إلا انزعاجا طفيفا في حالات عديدة. 

ويمكن أن يرتبط مرض السيلان وداء المتدثرات بالمخاض 
المبكرء ولكن الأثر الآكبر لهما يكون بعد الولادة. إذ يمكن للعدوتين 
الامتداد إلى الأعضاء في الحوض بعد المخاضء ما يسبب أمراضا 
التهابية في الحوض ( انظر الصفحة 105). 


هل يتأثر الطفل؟ 

يمكن للطفل أن يتأثر عند مروره بقناة الولادة والتقاطه العداوى 
من الأم» فيصاب بالتهاب الملتحمة (في العين). وضي حالات نادرة. 
قد يصاب الطفل بذات الرئة (الكلاميديا): وفي حالات أكثر ندرة 
تصاب الطفلات بعدوى مرض سيلان في المهبل. 

ويمكن نقل الثؤلولات التناسلية للأطفال عند الولادة. وفي هذا 
الحال تكون الوالدة تعانى من الثؤلولات: أو كانت تعانى منها فى 
السابق. وفى بعض الحالات تصاب الطفلة بثؤلولات على فرجها. ‏ 

ويما أن الثولولات القاسلية منقولة جسياء فيمكن أن كير 
التساؤلات حول تعرض الطفل لانتهاكات جنسية. ولكن في معظم 
الأحيان يتبين أن الثؤلولات منقولة من الأم» بسبب الاتصال الجسدي 
الذي تم في اثناء الولادة. 


المشاكل ما بعد انقطاع الطمث 

تتراجع الإفرازات المهبلية الطبيعية بعد انقطاع الطمث. إلا 
إذا كنت مواظبة على علاج هرموني بديل. ويكون الجفاف ملحوظا 
جدا إذ غالبا ما يسبب الفرج والمهبل الجافان بالم وتقرح يجعلان 
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الجماع فوعها. 

تمر المرأة في مرحلة انقطاع الطمثء بتغيرات جسدية ونفسية: 
ومن شان هذا ان يغير من نظرك إلى اعضائك الحميمة. فقد تعانين 
من الألم أو الانزعاج في أثناء الجماع: وغالبا ما يترافق مع انقطاع 
الطمث. فتزداد مشاعرك سلبية. 

قد تجدين نفسك قي د ائرة مغلقة من الجماع الجاف .ما يجغلك 
أقل رغبة في ممارسة الجنسء فلا تثارين بسهولة ويظل فرجك جافا 
حين تحاولين ممارسة الجنس من جديد. ما قد يدفعك إلى تفاديه. 

ويمكن عادة لإجراءات بسيطة مثل استخدام مواد مسببة 
للزوجة التخفيف من هذا الوضع. كما يمكن لكريم الأستروجين 
الذي تحصلين عليه بوصفة طبية تخفيف الجفاف. 


ما المشاكل التي قد تحصل؟ 


النقاط الآساسية 


الألم عند التبول ينتج عادة عن عدوى في المسالك البولية 


اشر ا ا جر فى هده إل طفة كد 
يسبب الإزعاج 

من الطبيعي المعاناة من إفرازات مهبلية؛ ولا يثير الأمر القلق 
إلا في حال كانت الإفرازات مفرطةء او خفيفة جدا أو لها 
رائحة كريهة 

غالباً ما يكون ألم اعرد ا درم 


يمكن العاف س يق المشاكل ا والمشاكل 
العو فى العا ال اا 


الفتيات والنساء عرضة لمشاكل تناسلية وبولية مختلفة في 
مراحل مختلفة من الحياة 


LT NS 
لأوانه أو أن تنقل إلى الطفل‎ 


انخفاض مستويات الهرمونات بعد انقطاع الطمث يخفض 
والجفاف. ويمكن للعلاج ببديل الهرمونات الحدّ من هذا 
ا ا کا 
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عداوى المسالك البولية 


ماهى؟ 

في كثير من الأحيان قبرشخدم غباركا مغداوى المسالك البولية, 
و«التهابات المثانة» للدلالة على الأمر عينه. ولكن التهاب المثانة 
هو التهاب قد ينتج عن عدوى أو تهيج وينحصر في المتانةء ولكن 
عداوى المسالك البولية؛ تعني أن أياء أو جميع أجزاء المسالك 
البولية مصابة. 
1 تشيع عد اوى المسالك البولية لدى النساء ابتداءً من عمر البلوغ. 
وتصاب واحدة من اصل خمس نساء من إصابة من هذا النوع في 
مرحلة ما في حياتها. وعادة يوصف البول الطبيعي بأنه «معقّم لأنه 
لا يحتوي على البكتيرياء على الرغم من أنه قد يحتوي على فيروسات 
لا تسبب عداوى في المسالك البولية. وأما البكتيريا الأكثر شيوعا 
التي تصيب البول فهي تلك التي تعيش بشكل غير مؤذ في الأمعاء أو 
هي جلد الفرج, ۰ 


البحث عن سبب الأعراض 


عداوى المسالك البولية 

قد يُصاب أي جزء من المسالك البولية. أو قد تصاب جميع الأجزاء بشكل 
عام. ويُطلق عليها أحياناً اسم التهاب المثانة على الرغم من أن المعنى 
الحرضي لهذا المصطلح يعني أن الالتهاب محصور بالمثانة. وعادةٌ ما تكون 
عدّة أنواع من البكتيريا مسؤولةٌ عن العدوى: ففي حوالى 75 90 من الحالات 
كرن الخو يكتيريا الإشريكية الخولونية الف تاي من اساك 


صورة مجهرية إلكترونية 
الشركة الفولؤنية 
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وعلى الرغم من أن عداوى المسالك البولية ليست أمراضاً 
منقولة جنسياء لكنك تصبحين أكثر عرضة لها إن كنت نشطة 
جنسياء لأن من شأن الجماع أن يدفع بالبكتيريا إلى الأعلى نحو 
الإحليل. ويما أن الإحليل قصير تسبيا لدى المرأة: ستصل هذه 
البكتيريا إلى المثانة. 

وعلى الرغم من أن عدّة أنواع من البكتيريا تكون عادة مسؤولة 
عن الإصابة بعداوى المسالك البوليةء إلا أن 75 % من الحالات تنتج 
عن نوع من الإشريكية القولونية التي تأتي من الأمعاء. وتكون غير 
مؤذية هناك. ولا تخلطي بين هذه البكتيريا والإشريكية القولونية 
المسيؤركة عن الإشاية ف ا 


كيف تشخض الإصابة بعدوى المسالك البولية؟ 

يرتبط تشخيص الإصابة بعداوى المسالك البولية يوجود عدد 
كبير (عادةً حوالى 10 آلاف بكتيريا في کل مليلتر من البول) من 
نوع بكتيريا محددة في البول (انظر الجدول في الصفحة 43). 
ولاكتشاف ذلك» يجب زرع البول في مختبر لرؤية إن كان ثمة كائنات 
تنمو فيه. وبما ان ذلك يستغرق بعض الوقت, لذا يستحسن البدء 
بحي مادج كرب قرصة موكنة. 

يمكن تشخيص الإصابة بعدوى في المسالك البولية بالاستناد 
إلى دراسة الأعراض» فضلاً عن إجراء فحص بول فوري. وغالباً ما 
تستطيعين الخضوع لهذه الفحوص في عيادة الطبيب. 


فحوص بول فورية 

يمكن لفحوص البول الفورية التحقق من حدوث تغيرات 
كيميائية في البول تنتج لدى تكاثر البكتيريا في المثانة. مثلاء تفكك 
البكتيريا في نفايات البول الطبيعية «اليوريا» لتنتج المادة الكيميائية 
«النتريت». كما تجذب البكتيريا خلايا الدم البيضاء في المنطقة 
لمحاربة العدوى. وحين تموت فهي تطلق إنزيم أستيراز الكريات 
البيض. وتتضاعف الكائئات المجهرية لتشكل مستعمرات» وتصبغ 
البكتيريا بعدها بلون معين للمساعدة في التعرف إليها. 


البحث عن سبب الأعراض 


التشخيص بزرع عينة في المختبر 

لتأكيد التشخيص يتعين زراعة البول لرؤية وجود أي كائنات تنموفيه. ويستغرق 
هذا الفحص بعض الوقتء ولا توجد تقنياته إلا في المختبر. ويمكنك الاطلاع 
على الإجراءات في الصور أدناه. اسح 


توضع عينة في صحن الزرع زجاجة 
تحتوي 
على العينة 
٠‏ ومسحة 
س | 5 


يوضع الصحن الذي 
| يحتوي على العينة في 
جهاز حضن عند درجة 
الحرارة المناسبة لنمو 
الكائنات المجهرية 


8 

عو 
2 ` 
4ه + 7 > 


بحدوث التهاب في جدران المثانة 
ما يساهم في رشح كمية صغيرة من 
البروتين وخلايا دم حمراء. 
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فحوص الغميسّة 

ا ت ٤‏ 5 

تعد الغميسة هي الاداة الابسط للتحليل الفوري لليول» فهي 
مزودة بطبقات امتصاص ومواد كيميائية كاشفة. وتغمس الأداة في 
البول؛ ثم تقارن الألوان المتغيرة بجدول الألوان لتبيان النتيجة. 

يمكن للغميسّة اكتشاف وجود واحدة أو أكثر من إشارات العدوى 
الناشطة: 
© النتريت من تفتت اليوريا 
© إستيراز الكريات البيض من الخلايا البيضاء 
© البروتين والدم من الالتهاب 

أننا الفائدة الرئيسية لاستخدام فحوص العميسة: فهى أنها 
تعطي نتائج فورية. ولكن لا يمكن أن تؤكد بشكل حاسم وجود علو 
كما لا يمكنها تحديد أي بكتيريا هي المسؤولة, وأي مضاد حيوي 
يمكن أن يقضي عليها. 


هل التشخيص موكوق؟ 

في كثير من الاحيانء لا يسهل تحديد البكتيريا المسؤولة. 
فيتعين أن تكون عينة البول جديدة: وتم حفظها ببراد لمنع بكتيريا 
جلدية أخرى من التكاثر فيها > ما يؤدي إلى تضليل النتيجة. 

كما يجب إبقاء البكتيريا حيّة حتى تصل إلى المختبر. فمثلاً إن 
أخذت العينة في يوم جمعة حار ووضعته في الثلاجة خلال نهاية 
الاسبوع. قد يطرا أمران يؤثران في النتيجة: 

أولا. قد تموت البكتيرياء فلا يتم العثور عليها حين تصل العينة 
إلى المختبر. 

إن دخلت بكتيريا أخرى إلى العينة. قد تتضاعف في نهاية 
الأسيوعء ويذلك قري المشكلة إلى هده البكثيريا البريتة عقن 
فحص العينة. 


البحث عن سبب الأعراض 


البكتيريا المسببة للعداوى في المسالك البولية 


يمكن لأنواع مختلفة من البكتيريا التسبب بعداوى في 
المسالك البولية. ويمكن تاكيد تشخيص الإصابة بعدوى في 
المسالك البولية بإجراء فحص مخبري يجد ددا كيرا اإعادة 
ا ع و اك ل كر مل ل الول لس 
بكتيريا واحد في البول. وتتضمن البكتيريا المحتملة: 


الإشريكية القولونية 

بكتيريا بروتيوس 

اا 

البكتيريا الكروية العنقودية الجلدية 
الكليبسيلا 

البكتيريا العقدية 


نتائج سلبية خاطئة 

يبدو أحياناً أنك تعانين من أعراض نمطية مرافقة لعداوى 
المسالك البولية وتخضعين للعلاج بالمضادات الحيوية. غير أن 
الفحوص المخبرية لا تظهر أن البول مصاب بعدوى. ويمكن شرح 
ذلك بعدم بقاء عدد كاف من البكتيرياء ولم يتم التوصل في المختبر 
للرقم الكافي لتأكيد ا 

غالبا ما + تحتوي عينات البول على بكتيريا من الفرج. وحين 
يجد الفحص المخبري عدداً صغيراً من البكتيريا. خصوصاً إن 
کان ممتزج الأنواع» فقد لا يتم تحديد البكتيريا. وحينها سيشير 
التقرير إلى أن البول يحتوي على «ملوثات فحسب». ويرجع ذلك إلى 
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أن المختبر يعتبر أن البكتيريا تضاعفت أو لوثت العينة بعد أخذها. 
ومن شأن ذلك أن يخفض عدد الاختبارات التي تظهر بأنها إيجابية 
(إيجابية خاطئة ) ؛ في حين لا تكون كذلك» بسبب التلوث مثلا. ولكن 
الجانب السيء هو أنها في بعض الحالات قد تظهر نتيجة سلبية 
للإصابة بعدوى في المسالك البولية على الرغم من وجود المشكلة. 

والغريب هناء أنه حين تشك المرأة في إصابتها بعدوى في 
المسالك البولية: فقد تلجأ إلى تناول الكثير من الماء للتخلص من 
العدوئ. ولكن ذلك كد يساهم أيضا في إضعاف ايريا ما قدي 
إلى الحصول على نتيجة سلبية. ويمكن لوجود خلايا الدم البيضاء 
أن يشكل عاملاً E‏ وفي حال شوهد ما يكفي من البكتيريا في 
الدم تحت المجهر في المختبرء فسيعني ذلك أن العدوى الحقيقية 
الخلط مع اضطرابات أخرى أو أنواع من التلوث 

تظهر أعراض العداوى في المسالك البولية وعسر البول 
والانزعاج في الحوض أو التبول المتكررء في العديد من الاضطرابات 
افوا والضاماية وش فسن ها اها عاف اتف وة 
ولذا يمكن لفحوص البول الفورية أن تكون مضللةء إذ قد توجد 
أسباب أخرى لوجود البروتين أو خلايا الدم الحمراء في البولء كأن 
تكون العينة ملوثة بدم الحيض أو الإفرازات المهبلية. 


ماالذي يجعلك أكثر عرضة لعداوى المسالك البولية؟ 


لا تبقى البكتيريا عادة في المسالك البولية لأنها تزول مع البول, 
ويمكن لجهاز المناعة التأقلم مع البكتيريا القليلة التي تتسلل إليه. 


البحث عن سبب الأعراض 


فالبكتيريا أكثر قابلية لتسكن وتتضاعف في المسالك البولية في 
ظروف معينةء مثل قلّة التبول (بسبب الجفاف أو فشل كلوي). أو 
إفراغ المثانة بشكل غير كامل أو تراجع المناعة. ومن الأمثلة على 
الحالات التي تعانين فيها من نقص في المناعةء نذكر الحمل 
والسكري والخضوع للعلاج بالستيرويد أو الإصابة بفيروس نقص 
المناعة البشري. 

قد يؤدي إفراغ المثانة بشكل غير كامل إلى حدوث ضغط من 
الخارج يغير شكل جدار المثانة. وقد يحدث ذلك حين يضغط الرحم 
في فترة الحمل على المثانة. أو حين تمنع شوائب أو ضعف في جدار 
المثانة ( أو في مكان أعلى في الحالب أو الكلية) من إفراغها بشكل 
كامل: 

وغالباً ما تكون هذه الشوائب بسبب تشوّهات خلقية (موجودة 
من الولادة)» كما يمكن لمشاكل مثل التعرض لحادث أو التصلب 
اللويحي أو الجراحة أن تتدخل مع الإفراغ الملائم للمثانة بإعاقة 
التبادلات العصبية التي تنسق عادة الوقت والطريقة التي تتقلص 
فيها المثانة. 

ومن الشوائب الأخرى التي تعيق إفراغ المثانةء نذكر الحصى 
في المثانة والأورام الحليمية على جدارهاء التي تحوي البكتيريا 
في صدوعها. ويمكن للأورام الحليمية أن تنزف بشكل خفيف,. ولذا 
يتمين مراقبتهاء لأنها قد تنم و لتصبح سرطاناً. 
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تفريغ غير ملائم للمسالك البولية 

يظهر الرسم أدناه مثانة ذات تفريغ طبيعي وأخرى ذات تفريغ غير مناسب. 
عادة لا تصيب العداوى المسالك البولية لأنٍ البكتيريا تخرج باستمرار بفعل 
تدفق البول. وعادة يكون جهاز المناعة قادرا على التأقلم مع البكتيريا القليلة 
البي تقجع في الال 


تدفق غير ملائم 


اليكتيريا 


الإحليل 


الإفراغ غير الملائم للمسالك البولية تمن 
البكتيريا من الاستقرار والتسبّب بالأعراض 


بكتيريا تزول مع 
تدفق البول 


البحث عن سبب الأعراض 


العوامل التي تزيد من خطر الإصابة بالعداوى في 
المسالك البولية 

تغسل المسالك البولية بانتظام بفضل تدفق البول. وعادة ما يتعامل 
جهاز المناعة مع أي بكتيريا قد تدخل. وتكونين أكثر عرضة للإصابة 
بعداوى المسالك البولية في الحالات أدناه: 


تدفق غير مناسب في المسالك البولية 

© تدفق خفيف للبول: كما في حالات الجفاف أو الفشل الكلوي 

© شوائب تشريحية: خلقية (موجوة منذ الولادة مثل الكلية على شكل 
حدوة الحصان) أو مكتسبة (مثل بعد الخضوع لجراحة) 

© تفريغ خفيف للمثانة. كما يحدث عند التقدم في السن أو الإصابة 


بالتصلب اللويحي 
تراجع مقاومة البكتيريا 
© الحمل 

البشري 


© أمراض أخرىء مثل السكري 


بكتيريا قادرة على الاختباء داخل المثانة 

۾ حصى في المثانة 

© أورام حليمية في المثانة (نمو يشبه التؤلولات) 
© وجود أجسام غريبة مثل القسطرات البولية 


ما هو العلاج؟ 

إن كنك ما بدو في السالف النولية, تعد بست لك 
الطب قان مضادات وة قل .يون تات التحاليل» وقد 
يتبين لك في ما بعد ان نوع البكتيريا الذي اصبت به مقاوم للمضاد 
الحيوي المختار. ولكن سيتعين عليك في بداية العلاج الاعتماد كليا 
على تخمين الطبيب حول البكتيريا المرجّح أن تكون مسؤولة عن 
إصابتك. 

47 


48 


الأمراضن التساكية 


المضادات الحيوية 

تتوفر عدة فئات من المضادات الحيوية. فبعضها يعمل عن 
طريق قتل البكتيريا (بثقب جدران الخلية)؛ فيما تعمل أخرى عن 
طريق منع البكتيريا من التضاعف حتى يتمكن جهاز المناعة في 
الجسم من التغلب عليها. 

اما إن كنت مصابة بنوع بسيط من العداوى في المسالك البوليةء 
فمن المتوقع أن تتحسّني بعد فترة وجيزة من تناول المضادات 
الحيوية أي في غضون يومين على الأكثر. ولكن إن لم تتحسّني, 
فريما كان التشخيص خاطناء أو أن ثمة مضاعفات قد حصلت. أو 
أن البكتيريا مقاومة للمضاد الحيوي المختار. 

أحياناء يتم القضاء على البكتيريا فجأة بواسطة مضاد حيوي 
أشارت الفحوص المخبرية إلى أن البكتيريا بيد ويرجع ذلك 
إلى أن جرعات كبيرة من المضادات الحيوية قد تتفوق على مقاومة 
البكتيرياء وتقضي عليها. 
الشرب 

من المهم جد عدم الاعتماد على المضادات الحيوية وحدها. 
لذا عليك الحرص على زيادة التبول لتزول معه البكتيريا. ويمكنك 
فعل ذلك بالإكثار من تناول السوائل وإفراغ مثانتك بشكل متكرر. 
فحين تشربين مزيدا من الماء. سيصبح البول أضعف وأقل تهيجا. 

كما يمكن تقلیلٍ اير بالانزعاج والحرقان بجعل البول أكثر 
قلوية. وت تتوفر حاليا عدة مساحيق (بودرة) تساعد على تخفيف 
حموضة البول. مثل ال«سيمالون». 

كما يُتصح بشرب عصير التوت البرّي لعلاج عداوى المسالك 
البولية والوقاية منهاء إذ يعتقد ان ثمة مادة في قشرة التوت هي 
عنصر مساعد» فهي تتفاعل مع الإشريكية القولونية التي تلتصق 
بجدران المثانة والإحليل؛ ما يساعد على إخراج البول. وحتى إن لم 
تكن البكتيريا في البول هي الإشريكية القولونية. فيظل عصير التوت 


البحث عن سبب الأعراض 


الى صد را مهسا ادرال کن رو كبالاً هد ا فک بدن أ لن 


يتسبب بحدوث أي صرر. 


هل توجد أي مضاعفات؟ 
يمكن أن تمن تمتد عدوى سيئّة في المثانة الى الحالب» ومنه الى 

الكلية. ما يسبب حدوث عدوى حادة في الكلية تعرف بالتهاب 

الحويضة والكلية. ويصبح حصول ذلك أكثر ترجيحا في حال: 

© تمدد خاب | اسيم فا أكثر - كما هي الحال عادة عند 
الحمل) 

© تدقق البول في الحالب بطيء 

© تعانين من شوائب عضوية ( مثل حالب إضافي) ؛ ما يساهم في 
تجمع البول المصاب. 


ماذا عن الشريك الجنسي؟ 

لا تنتقل عداوى المسالك البولية ا > لذا لا داعي لقلق 
شريكك الجنسي. والرابط الجنسي الوحيد هنا هو أن عداوى 
السالك البولية قضيم أكثر شيوغا بعد الجماع. ذلك أن البعيريا 
تدفع باتجاه المثانة نتيجة ممارسة الجنس. 


اذا عن ككرر الاصابة بالعداوى شن الساتك الو تة 
قد يرتبط تكرر الإصابة بالعداوى في المسالك البولية بأي من 
ارات 0 0 أعلاه. . وان لاحظت عودة ا هذه 
وصور صوتية 7 شعاعية للمسالك البوليةء علما 0 الطبيب ل يجد 
في الأغلب وجود أي أمر غير طبيعي. 
كيف أمنع تكرر الإصابة؟ 
يصعب عادة منع تكرر الإصابة, ولكن يمكنك اللجوء الى عدد 
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من الاستراتجيات. ومن أبرزهاء زيادة استهلاكك للسوائلء بشرب 
حوالى لترين من المياه يوميا. , 

كما يمكن أيضا للتبول مباشرة بعد الجماع المساهمة في الحد 
من إصايتك بعداوى المسالك البولية. وقد تجد بعض النساء فائدة 
في «التبول المزدوج» أي إفراغ المثانة ثم الوقوف والسير لبضع 
دقائق» ثم محاولة افراغها من جديد. 

ومن النصائح العامة الأخرى» نذكر إبعاد منطقة الشرج عن 
الإحليل ( بالمسح إلى الخلف) بعد التغوط. كما عليك تفادي توجيه 
المياه مباشرة إلى المهبل. 

وفي حال تكررت الإصابة بعداوى المسالك البولية. يمكنك 
تناول المضادات الحيوية في كل مرّة يطرأ فيها عامل مؤثر مثل 
الجماع علئن سبيل المثال. ويتعين تناول بعض المضادات الحيوية 
بشكل يومي لتفادي تكرار الإصابة. 
المتلازمة الإحليلية 

هي متلازمة تظهر بشكل أساسي لدى النساءء وقد لا تكون 
مفهومة بشكل جيد. ولكن ان كنت تعانين من متلازمة احليلية, 
فستعانين من كافة أعراض عداوى المسالك البولية؛ وقد لا تظهر 
أي شوائب في البول لدى فحصه في المختبر. 

وقد يكون لهذه الإصابة أسباب متنوعة: 
© وجود عدوى حقيقيةء ولكن بوجود عدد قليل من البكتيرياء فلا 

يتمكن المختبر من تأكيد وجود العدوى. 
© قد يكون التهيج محصورا في الإحليل: في الأرجح نتيجة عدوى 

لم تقل لقصل إلى المفافة. وش هذه اة غاا ها يبدو أن 

العدوى تأتي بسبب الاحتكاك بالملابس أو نتيجة الجماع. 


© قد لا توجد أي عدوى وتنتج الأعراض عن حساسية زائدة في 


البحث عن سبب الأعراض 


الإحليل» بسبب الاحتكاك أو لسبب غير معروف. 

ومهما كانت الأسباب» فهذه الحالة هي أكثر قيوها لذ القساء 
النشطات سا 

وربما ستجدين أنه من المفيد» تغيير وضعيتك خلال مارسة 
الجماع» لتصبحي أنت من فوق» أو استخدام مستحضرات للتزليق 
مثل ,۷ا8 ۷>». كما يمكنك أيضا تطبيق بعض النصائح التي وردت 
أعلاه حول التعامل مع تكرر الإصابة بعداوى المسالك البولية. مثل 
توقيت إفراغ المثانة والحرص على إفراغها تماماً. 


التهاب المثانة الكيميائي 

على الرغم من أن التهاب المثانة ينتج عادة عن عدوى في 
المسالك البولية. إلا أن ثمة أسباب أخرى لالتهاب المثانة لا تشمل 
هذه العداوى. ويرتيط السببان الأكثر وا سلذهات السرطان. 
قاقر العلا الكرسيائ :الى حمطن رك الشرطاق: اة 
لوقف انقسام الخلايا. وعادة تسبب هذه العقاقير التهيج وهي تمر 
عبر البول؛ لذا يمكن أن تسبب التهابا في المثانة بما يعرف ب«التهاب 
المتائة الكيميات». 

د العا بالأشعة هر املاح القاتى الأكن شيوعا للسرطان: 
إذ تستخدم الأشعة السينية القوية لقتل الخلايا السرطانية. ويمكن 
ان يلحق ذلك الضرر باي خلايا اخرى موجودة في المنطقة » لذ 
من شأن الأشعة السينية في منطقة الحوض مثلاً. لعلاج سرطان 
عنق الرحم» ان تسبب التهابا في جدار المثانة. ما يسبب التهابا 
حاذا في المثانة 


البكتيريا المهبلية 
ما هي؟ 

إن البكديريا السهيلية هى السؤونة عن الت الأعثر شيعا من 
الإفرازات المهبلية» وهي تنتج عن نمو زائد في خليط من البكتيريا 
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التي تكون عادة م جودة بكميات صغيرة. 

فحين تصاب المرأة بالبكتيريا المهبلية. تتضاعف البكتيريا 
الطبيعية وتحل مكان كائنات طبيعية أخرى موجودة في المهبل. . وضي 
هذه الحالة ٠‏ يكون الالتهاب قليلاً جدا: ولا يترافق عاو مع حدوث 
كثير من الحكة والتشرح, وربما تعاني المرأة من حدوث تهيج طفيف 
بسبب الإفرازات السائلة. وتزول الإصابة بالبكتيريا المهبلية عادة 
مع الوقت لدى كثيرات» ولا تتطور هذه الحالة في الكثير من الأحيان 
الرائحة الشائعة 

تعيش بعض البكتيريا من دون حاجة إلى الأوكسيجين» ما يعني 
د تتم تتمتع بعملية الح حاف فدات البروتينات وتحولها إلى أمين. 
رائعةٌ قبية من الأمونياك» تشيه را ئحة سمك متعقن. 
مثل البول ا المنوي. لذا ستلاحظين أن الرائحة تزيد بعد 
الجماع في حال عدم استخدام وسائل حماية أو عند التبول. وقد 
تعتقدين أحيانا أن الرائحة صادرة عن البول. ويعتقد كثير من 
الرجال أنه من الطبيعي أن تكون رائحة المرأة مماثلة. وقد تظنّ 
بعض النساء ذلك أيضا . لذا قد لا تدرك المرأة المصاية ببكتيريا 
مهبلية أنها تعاني من خطب ما. 


البحث عن سبب الأعراض 


البكتيريا المهبلية 1 

إن البكتيريا المهبلية مسؤولة عن النوع الأكثر شيوعا من الإفرازات المهبلية غير 
الطبيعية. وهي تنتج عن نموٌ زائد لخليط من البكتيرياء بما فيها ال«غاردنيريلا 
المهبلية» التي تتواجد عادةٌ بكميات صغيرة. ولكن حين تصابين بالبكتيريا 
المهبلية. تتضاعف البكتيريا وتحلّ مكان العديد من الكائنات الطبيعية الأخرى 
الموجودة في المهبل. تظهر المنطقة الصفراء المهبل المصاب 


صورة مجهرية الكترونية 
للغاردنيريلا المهبلية 
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الرعاية في فترة الحمل 

لا تعن البكتيريا اتدهيلية مك إلا فى جالة العمل قد يجن 
الباحثون صلات بين البكتيريا المهبلية والمخاض المبكر والولادة 
قبل الأوان. كما توجد نظريات غير حاسمة حتى الآن حول العلاقة 
بين البكتيريا المهبلية والإجهاض. ولا يعرف حتى الآن إن كانت 
البكتيريا المهبلية تسبب المخاض المبكر أو يوجد عامل مشترا 
آخر. لذا يحتاط الأطباء ويصفون المضادات الحيوية للنساء 
المصابات بالبكتيريا المهبلية. 


داتس الاي 

ثمة سبل عديدة لتأكيد تشخيص الإصابة بالبكتيريا المهبلية. 
يمكن القيام ببعضها بطريقة فوريةء مثل ملاحظة التغير في مدى 
حموضة المهيل بفحص الإفرازات بواسطة ورقة عباد الشمس. 

كما يمكن خلط عينة من الإفرازات مع مادة قلوية مثل 
هيدروكسيد الصوديوم. ويؤدي ذلك إلى ظهور رائحة الأمونيوم 
الشبيهة برائحة السمك» ما يشكل أساس «اختبار الشمٌ» وغيرها من 

ولكن يبقى إجراء تحليل لطخة تحتوي على الإفرازات نحت 
المجهرء وهي الطريقة الأنسب لتشخيص الإصابة بالبكتيريا 
المهبلية. ويتم هذا الاختبار عادة في عيادات نسائية متخصصة. 
ويمكن للمجهر أن يكتشف درجات البكتيريا المهبلية. وثمة طريقتان 
لتصنيف تغيرات البكتيريا المهبلية في الإفرازات: أكثرها استخداما 
هي تصنيف «هاي - إيسون» المقسم إلى ثلاث مراحل من صفر إلى 
لوه سحي لوي المهبلية. 
التي ت E‏ غالبا مع وجود رائحة. اا تتحسن حالك كس 


البحث عن سبب الأعراض 


ولكن في أحيان أخرى قد يتطور الوضع ليصبح في المرحلة 3. 

يجرى عادة فحص البكتيريا المهبلية في عيادة الطبيب العام, 
بآخذ عينة وإرسالها إلى المختبر. ويستغرق ظهور النتيجة حوالى 
8 ساعة. وقد ينتظر الطبيب وصول النتيجة أو قد يقوم بتشخيصه 
الخاص ويصف لك علاجا استنادا إلى أعراضك والنتائج التي 
يتوصل إليها بعد الفحص. 


هل التشخيص موثوق؟ 

يقوم فحص المسحة بالمجهر المتعلق بالبكتيريا المهبلية على 
البحث عن بكتيريا ال«غاردنيريلا المهبلية». وعلى الرغم من وجود 
هذه البكتيريا في كافة حالات الإصابة بالبكتيريا المهبلية؛ إلا أنها 
غير موجودة في 100 % منها. 

فد يكون وجو بكترا المقاووتيريا انميت ديلا مهما 
يساعد التشخيص. ولكنها لا تثبت بشكل حاسم الإصابة بالبكتيريا 
المهبليةء كما أن غيابها لا يعني استبعاد الإصابة بشكل كامل. 

قد يصعب تشخيص الإصابة بالبكتيريا المهبلية. حين لا يتوافق 
فحص الشمٌ والحموضة والعيّنة تحت المجهرء فقد يشير أحدها إلى 
الإصابة بالبكتيريا المهبلية والثاني إلى عدمها. كما أن الث يصن 
قد يصعب أحياناً لأن البكتيريا المهبلية شائعة جد لدرجة أن 
كيرا من السام بسن أن الأمر بي كنا متف ضهن انين 
مصابات بالبكتيريا المهبلية على الرغم من عدم حدوث ذلك 
ويقتنعن بوجود رائحة» وأن كل من حولهن يشممنها. ويبدو أن 
لهذه النساء حاسة شم مفرطة تجاه البكتيريا المهبلية. وأحياناًء 
قد يكون ذلك دليلاً على معاناة المرأة من مشاكل نفسية؛ إذ ان 
الهوس بالرائحة التي يشممنها قد يكون ناتجا عن وجود مشاكل في 
علاقاتهن العاطفية أو نابعا عن كره للذات. 
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قضية خاصة: مارغريت 

مارغريت امرأة في الخامسة والثلاثين من العمر تعمل محاسبة, 
وقد شخخصت إصابتها بالبكتيريا المهبلية عدّة مرّات في السابقء 
وأصبحت مهووسة بالرائحة. وعلى الرغم من أن كافة الفحوصات 
التي أجرتها كانت نتيجتها سلبيةء ولم يتمكن الطبيب أو الممرضة 
من شم أي رائحة ت إلا أنها لم تقتنع » وأخضعت لمزيد من الفحوص 
كآتت تتيحتها سلبية أيضا ؛ وطلبت رأي طبيب ثان؛ وأجرت محادثات 
طويلة مع مستشارة نفسية. 
قضية خاصة: انحا 

أنجيلا مصففة شعر تبلغ من العمر 23 سنةء ولا تعاني من أي 
أعراض» وقد خضعت لإجراء فحوص زوتينية للتحقق من إضابتها 
باق وة ا ورفن أنينا “مصباية ماكر اة 
ووا ا نوها مق العلاج. حين عادت أنجيلا إلى الطبيب 
لمتابعة حالتهاء + الخبرته بأنها لم حك أي طرق شخصياء ٠‏ ولكن 
زوجها قال لها إن «الرائحة زالت». 


ماالذي يجعلك أكثر عرضة للمعاناة من البكتيريا المهبلية؟ 

لا يعرف السبب الذي يؤدي إلى الإصابة بأزمة بكتيريا مهبلية. 
ويبدو أن وجود جسم غريب في المهبل هو أحد العوامل المساهمة 
في الإصابةء أي حين توجد مادة غريبة (مثل نسيان سدادة قطنية) 
أو الإصابة بالتهاب حاد يحدث اضطراباً في التوازن الطبيعي 
للميكروبات في المهبل. فمن الممكن أن تؤدي السدادة القطنية إلى 
تغيير مكوّنات المهبل؛ فهي تسبب رائحة كريهة قريبة من الرائحة 
الناتجة عن البكتيريا المهبلية: ولكنها تكون أكثر عفونة. ولحسن 
الحظ؛ تعود الاضطرابات البكتيرية إلى طبيعتها عند إزالة السدادة 
القطنية. 


البحث عن سبب الأعراض 


عادة تحدث الإصابة r‏ المهبلية 3 الإصابة لوكي 
( انظر الصفحة 77). 

إن كنت تعانين من أزمة هربس حادّة (انظر الصفحة 2))80 
ستصابين في الأغلب بالبكتيريا المهبلية. وستختفي مع زوال أزمة 
الحلاً. وقد كان الاعتقاد السائد أن اللولب المستخدم لمنع الحمل 
مرتبط بالإصابة بالبكتيريا المهبليةء غير أن الدراسات الجديدة لا 
تؤكد هذه الصلة على e‏ من وجود اليم تشير إلى أن افيه 
أكثر عرضةٌ للإصابة بالبكتيريا المهبلية اة بالنساء اللواتي لا 
يستخدمن وبا 

كما تم وضع اللوم في هذا المجال على بعض وسائل النظافة 
النسائية (انظر الصفحة 60): ومنها: 
© استخدام الصابون في المنطقة التناسلية ( اا الأنواع 

ذات الرائحة القوية) 
© استخدام مستحضرات عناية خلال الاستحمام 
ه نضح المهبل (دش المهبل: توجيه المياه مباشرة إلى المهبل 

لغسله) 

ويعتقد 0 هذه 0 كم التنظيف الذاى في المهبل. 
المهبلية. وللا سن فلا وجود في اا من الحالات این من هذه 
العوامل؛ لذا لا يوجد تفسير للإصابة بالبكتيريا المهبلية. 
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ما هو العلاج؟ 

يهدف العلاج إلى إعادة مكونات المهبل إلى طبيعتها. ويتم ذلك 
بقتل البكتيريا التي لا تحتاج إلى الهواء؛ للإفساح في المجال في 
المهبل أمام الكائنات الطبيعية لتنمو. 
الميترونيد ازول 

هذا هو العقار المعتمد في العلاج» وهو مضاد حيوي يستهدف 
بشكل شبه حصري الكائنات اللاهوائية من دون أن يؤثر في 
الكائنات المهبلية المرغوب فيهاء أو حتى أنواع البكتيريا الأخرى 
المسببة للمشاكل» مثل تلك التي تسبب عداوى المسالك البولية. 
ويوصف الميترونيد ازول بأنه «مضاد حيوي ذو شعاع ضيق»؛ ويمكن 
أن يعطى في شكل أقراص أو هلام (جيل) مهبلي. 
اا 

هو مضاد حيوي ذو شعاع أوسع (يقتل مجموعة أوسع من 
البكتيريا). ويتوفر في شكل كريم يوضع على المهبل (كريم 
دالاسين). وهو فعّال بقدر أقراص المضادات الحيوية في القضاء 
على البكتيريا المهبلية. 


يرفظ الاختيار عادة فى ما إن كنك هكين خد الدواء. ضا 
أو دهنه. وكذلك سعره ومدى توفره. ويُعطى الميترونيدازول أو 
الكليندامايسين بجرعات على خمسة أو سبعة أيام؛ ويمكن إعطاء 


الميترونيد ازول في جرعة واحدة من غرامين. 


البحث عن سبب الأعراض 


هل أنا عرضة للإصابة بعدوى تناسلية أخرى ؟ 

يعتقد البعض أنك إن أصبت بالبكتيريا المهبلية. فستكونين 
أكثر عرضة لإصابة بعداوى تناسلية أخرى. ولكن لا يوجد ما يكفي 
من الآدلة لدعم هذه النظرية. فإن شعرت أنك بث عرضة للإصابة 
بخطر آكبرء فعليك أن تخضعي أنت وزوجك لفحوص بما أن بعض 
العداوى المنقولة جنسيا مثل داء المتدثرات يصعب اكتشافها لدى 
التساء: 


ماذا عن الزوج؟ ٍ 
كنا نشد زر اناعد غير أنها لا تنتقل جنسياً. ولذا فإن علاج الزوج 
يؤثر في إصابة المرأة بالمرض. 


ماذا عن تكرر الإصابة بعدوى البكتيريا المهبلية؟ 

غالبا ما تصاب المرأة مجدداً بالبكتيريا المهبلية. فعادةٌ 
تتحسن حالتك في كل مرّة تصابين فيها بأزمةء ولكنها تعاودك بعد 
أسايع أو شیو دادر کان ا موا شع ادلات رق ب 
منع حدوث الإصابات. 

بالطبع غليك أن تحاوتى التغلصن من آي سن الأسباب الكامتة 
التي ذكرناها أعلاهء والتنبه إلى الممارسات الأخرىء مثل الاغتسال 
لرؤية ما إذا كان ذلك يساعدك. وقي حال تكررت إصابتك يعد 
التخلص من المحفزات» فليس ثمة ما يمكنك فعله. 

ثمة طريقتان للتعامل مع هذا الوضع. فيمكنك تحمل الأعراض 
حتى تزول وحدهاء وسيحصل ذلك مع الوقت» أو يمكنك الاتفاق مع 
طبيبك ليصف لك العقار الأنسب لك. كلما شعرت بعودة الأعراض. 
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الأمراكن التساكية 


عادة أنصح النساء اللواتي يعانين من تكرر الإصابة بالبكتيريا 
المهبلية. الاحتفاظ ببضع جرعات من العلاج المضاد للبكتيريا 
المهبلية في المنزل لاستخدامها في أسرع وقت ممكن. وعلى كل 
حاو فا ترا اة اسك وها ب ذاه ا على ار 
التي تعاني منها أن تشعر أنها تتحكم بهاء فضلاً عن أنها لا تسبب 
لها الكثير من الإزعاج. 


داء المبيضات 
ما 0 
الخميرة . وهذه الميكرؤيات الشائعة ا وج 0 فى الجهاز 
الهضمي› وعالياً ما تكون موجودة بكميات صغيرة على الجلد وفي 
المهبلء > من دون أن يكون لها آي آثار سلبية. وهذا الوجود غير : 
e‏ يعرف ا وا تسیب اة مشكلة إلا اذا نمت 
وحين تسبب بب ايض عدوى قوية؛ وليس مستعمرة غير مؤذية. 
فهي تعرف حينها بداء المبيضات (مرض القلاع) في الفم او 
المهبل. 
من يصاب بها؟ 
يصيب داء مبیضات الفم الأشخاص من كل الأعمار, خصوصا: 
© الأطفال 
© المسنير الذين يعانون من مشاكل في الأسنان 
۾ الأشخاص الذين يعانون من التهاب رئوي 
© الأشخاص المصابين بفيروس نقص المناعة البشري 


البحث عن سبب الأعراض 


داء المبيضات 

تنتج هذه العدوى عن الإصابة بِالمُبَيّضّة البيضاء؛ إحدى الفطريات في عائلة 
الخميرة. هذه الميكرويات الشائعة جداً موجودة عادة في الجهاز الهضمي 
وغالبا ما تكون موجودة بكميات صغيرة على الجلد وفي المهبل: من دون أن 
يكون لها أي آثار سلبية. لا تسبب المُبَيّضَّة مشكلة إلا إذا نمت بشكل مفرط. 
وغالباً لدى النساء الضعيفات. المنطقة الصفراء تظهر المهبل والفرج 
المصابين 


E 
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الأمراضن:التساكية 


أما في الأطفالء o‏ 
الجلدي. كما يمكن أن تسبب لدى الأشخاص من كافة الأعمار طفحا 
جلديًا مرتبط بالتعرق الذي يترافق مع تقرح واحمرار في طيات 
البشنةمكل ما بين ضفن الرجل ومتطقة الخد وفعت كدي 
المرأة. ويعتقد أن ذلك يحصل في هذه المناطق بالذات لأنها دافئة 
ورطبة ويتوفر فيها ما يكفي من الغذاء لنمو الفطريات. 


كيف تنمو؟ 

غات امرأة من امول خم فا فى اقات فن اد 
البيضاء في المهبل في مرحلة ما من حياتهن. وتبقى المُبَّيّضَّة تحت 
السيطرة بفضل توازن دقيق من البكتيريا في المهبل؛ التي تتناضس 

مع الخميرة على الغذاء. كما تبقي المواد الكيميائية الموجودة في 
الإفرازات المهبلية نموٌها تحن اسيظرة: 

وكما هو الحال في البكتيويا المهبلية. يحدث داء المبيضات 
خين تتضاعف المَيَيّضَة وتحل مكان العديد من المكؤنات الطبيعية 
الأخرى في المهبل. وتتواجد الخميرة عادة على شكل أبواغ ( بشكل 
خامد)؛ ولكن حين تبداً في التسبب بالأمراض تتضاعف الأبواغ. 
وتتحول إلى فطريات مجهرية متمددة (الغزل الفطري) . 

ويمتد الغزل الفطري فوق جدران المهبل وينبش فيهاء ما يسبب 
التهاباء فلص عداون اليل حبر تاها شيكة بيضاء من 
الغزل الفطري. ويمكن أن يزول الغشاء الشبكي الأبيض في الحالات 
الشديدة؛ ما قد يؤدي إلى تسرب قطرات صغيرة من الدم. 


الإفرازات المهبلية 
تصف معظم الكتب الإفرازات المهبلية الناتجة عن داء 
البسيضات بآنها تشبه الجبن القريش» وهي Lk‏ ما تكون كذلك 
فعلاً. ولكن يمكن للإفرازات أن تتغير بشكل كبير. فأحياناً تكون 


البحث عن سبب الأعراض 


الإفرازات أكثر جفافاً من العادة. وضي كثير من الأحيان قد تكون 
سائلة ٠‏ أو تحتوي على قيح يبدو لونه مائلاً إلى اللون الأخضر. 

تكون الإفرازات المهبلية غير الطبيعية الناتجة عن المَبّيّضة 
البيضاء عادة بلا رائحةء على الرغم من اک ین احا 
راكحة تشبة الخميرة أو الفطر. 


الالتهاب 

کین ا ات نينا کے ایاگ وی ا كل مين تقرس 
ولكن في حال استمرار ذلك يزداد التقرح. وقد تحسين بالتهيج 
في منطقة الفرجء ولكنك لا تحسين عادةً بأي ألم داخل المهبل. 
وتنتج الحكة في الفرج عن إفرازات تخرج من جلد الفرج ومن داخل 
المهبل الذي يكون عادة قليل الحساسية من الألم. ولكن المستوعب 
الأساسي للعداوى يبقى داخل المهبل. 

عاد كون الغري كن هزه اتحانه سرا ويثير الحكة > وفي حال 
حكه يتقرّح بسرعة. ويمكن للفرج المصاب بشكل كبير أن يصبح 
شديد الالتهاب إلى درجة أن الجلد ينتفخ؛ > ويمكن أن يحدث حينها 
جلد الفرج المنتفخ انقسامات في طيات الجلد من كل جهة. وقد 
يزداد الوضع نوع الئ درجة أنك قد تواجهين صعوبة في المشي. 

وبالطبع؛ فإن مرور البول فوق فرج متقرح كهذاء سيسبب لك 
شعوراً بالحرقان. وغاليا ما يعزئ الحرقان عند التبول إلى وجود 
عدوى ما في المسالك البولية. 


كيف يتم التشخيص؟ 

يمكن رؤية المَبّيَضّة البيضاء في لطخات الإفرازات المهبلية 
عند فحصها بالمجهر. وهذه هي وسيلة التشخيص المستخدمة في 
عيادات الطب النسائي. ولا يمكن تشخيص الإصابة بشكل حاسم في 
عادو ای وا شين إدسال حا إلى ای وقد يتنر 
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الأمراسن:التساكية 


الطبيب نتيجة التحليل؛ أو قد يقوم بالتشخيص ويبداً العلاج على 
أساس الأعراض والفحص الذي أجراه للمنطقة التناسلية. 

قد تظهر المُبْيّضْة البيضاء في لطخات عنق الرحم» ولكن 
التأخر في الحصول على نتيجة تحليل لطخة عنق الرحم سيجعلها 
مجرد وسيلة للتأكد؛ فإلى حين ظهورهاء تكونين إِمّا تحسنت» أو تم 
إجراء التشخيص بوسيلة أخرىء» وقد أتممت العلاج. 

وفي الكثير من الأحيان: يتم التشخيص بعد نجاح العلاج 
الخاص بداء المبيضات. 


هل التشخيص موثوق؟ 

تصاب افيزأة فخ أصبل كمس اء بمُبَيَضة بيضاء خامدة في 
المهبل: لذا ذوجود المَريّضة ل يؤكد يشا بأنها سيب الأغراض. 
ويمكن للفحص الفوري المجهري لعينة مهبلية وهو متوفر في 
العيادات النساثيةء المساعدة على التمييز ما بين عدوى المبيضة 
النشطة التي تظهر بوجود الغزل الفطري» وبين البوغ غير النشط. 
وحتى إن وجدت أدلة على عدوى نشطة؛ فقد يكون لأعراضك أكثر 
من سبب» فمثلا ربما تعانين من داء المبيضات والثؤلولات التناسلية 
(انظر الصفحة 91). 


الس ا يا 

االات کا ا من دون وجود LE‏ 0 العلاج 

بالمضادات 0 ذات ا ا مثل البنسلين كر ا 

كلما ا اد 52009 ا > ازداد عدد داشا e‏ 
غير أن الخضوع لعلاج بالمضادات الحيوية. سيؤدي إلى 

انخفاض عدد البكتيريا في المهبل: وقد يتم القضاء على أنواع 


البحث عن سبب الأعراض 


بأكملها (اسكتادا إلى هدي وس شعلا المكباد العيوي ). وا على 
ذلك» يتنافس عدد صغير من البكتيريا مع المُبَيَضة البيضاء على 
الغذاء. ويعطي ذلك الفرصة للخميرة لاحتلال المكان الذي تخلفه 
البكتيرياء وفيما يزداد عددهاء تسبّب أزمة داء المييضات. 

يبدو أن الهرمونات الجنسية النسائية تشجع على نمو المُبيّضة 
التي يبدو أنها: 
0 شائعة في فترة الحما 
ه تحصل في الأيام القليلة التي تسبق الحيض 
ل أكثر شيوعاً في عمر الإنجاب 

وفي كافة هذه المراحل تكون معدلات الأستروجين عالية في 


لقد اعتقد لفترة طويلة أن حبوب منع الحمل تزيد من خطر 
الإصابة بداء المبيضات. ولكن لا توجد ادلة حاسمة على ذلك. وقد 
يصح أن حبوب منع الحمل الغنية بالأستروجين التي استخدمت 
في ستينيات وسبعينيات القرن الماضيء كانت تساهم في ازدياد 
احتفال الإصضاية بناء المبيضات: غير أن الحبوب الستتشرة جاليالا 
تحتوي على كمية الهرمون ذاتها لتتسبّب بحدوث مشكلة. 

كما يعد تراجع المناعة من الأسباب الأخرى التي قد تؤدي إلى 
الإصابة بداء المبيضات؛ وهو ما يحدث في حالات: 


© الخضوع لعلاج بالستيرويد 
© الإصابة بفيروس نقص المناعة البشري 

إضافة إلى قلغا كاك التمكاة أك فعا لدي السا 
اللواتي يعانين من السكري. خصوصا إن لم يكن المرض مراقبا 
بشكل جيد. ذلك أن المَبّيّضة البيضاء تنمو بشكل أكبر في الأماكن 
الغنية بالسكر. 
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الأمراطن التساكية 


ما هو العلاج؟ 
إن الإصابة بعدوى داء المبيضات محصورة» وسرعان ما يمكنك 
التخلص منهاء فعلى سبيل المثال تزول الحالة التي تبدأ قبل أيام 
من الحيض اوحدها م بداية الحيض. غير أن امتداد الحالة لفترة 
اطول قد يسبب لك الاستياء. وقد لا تحبذين الانتظار حتى تحل 
غا 


العقاقير المضادة للفطريات 

على الرغم من أن أعراض داء المبيضات تبقى في الفرج إلا 
أن العلاج يهدف إلى القضاء على مستوعب الخميرة الذي ينموضي 
المهبل. وتعد العقاقير المضادة للفطريات في مجموعة «ازول» (مثل 
الكلوتريمازول) هي أساس العلاج. كما ويمكن استخدامها بواسطة 
فرزجة:؛ أو كريمات توضع داخل المهبل. كما يمكن أخذ بعضها (مثل 
الفلوكونازول) في شكل أقراص. 

تتوفر كريمات للاستخدام الخارجي على سطح الفرج» وذلك 
يساعد في التخلص من الأعراض بشكل أسرع. ولكن لا يبدو أن 
استخدام الكريمات وحدها يزيد من سرعة فاعلية العلاج؛ ذلك أن 
وضع الكريم على المنطقة الخارجية لا يؤثر في العدوى المستمرة 
في المستوعب المهبلي. 

كبا لم تظهن البراسات أي فرق واضح في فاعلية العقاقير إن 
أعطيت في شكل فرزجة أو كريمات أو أقراص. فجميعها يقضي على 
المُبَيّضْة البيضاء في 90 % من الحالات. وقد تفضلين أخذ العلاج 
بواسطة الحبوب لسهولة ذلك ٠‏ ولكن من ناحية أخرى قد تث تشعرين أنه 
من الأفضل أن تضعي العلاج مباشرة على المنطقة المصابة؛ كي لا 
ينتشر الدواء في جميع أنحاء جسمك. 


البحث عن سبب الأعراض 


عقاقير لمعالجة داء المبيضات من دون وصفة طبية 


العقاران الأساسيان لعلاج داء المبيضات هما «الكلوتريمازول» 
و«الفلوكونازول». ويتوفران بأشكال مختلفة لتتمكني من اختيار ما 
يناسبك. ويمكنك شراء العقاقير التالية من الصيدلية من دون 
وصفة طبية: 


الاسم العلمي الاسمالتجاري الشكل 
الكلوتريمازول كانيستين - فرزجية (داخل 
المهبل) 
- كريم مهبلي 
(للاستخدام 
الداخلي) 
الخارجي) 
الفلوكونازول ديفلوكانواحد أقراص 
كانستين فموي اقراص 


وأنا يعن الماع المت يعدا الأعراط فى التحسن في 
غضون يوم أو أكثر. ولكن قد يبقى التهيج الطفيف لعدّة أيام. 
الساص كن النوامل اي 

إضافة إلى اتباع العلاج بالمضاد للتظريات» كبليك التعرف إلى 
e‏ والتخلض متها أن المبيضة 
eT‏ التناسلية ا ل باوقياء ملابس 


واسعة وممتصة مصنوعة من مواد طبيعية مثل القطن. 
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الأمراضن: التساكية 


کا اتك جم الت اله لكر على حدم اة 
المهبل بعدوى من الامعاء بمسح الشرج من الامام إلى الخلف عند 
التفوط. وعلى الريقم من عدم وجود دليل يؤكد افادة هذه الطريقةء 
إلا أنها تبدو نصيحة 3 منطفية: 


الدش المهبلي 

قد تستخدمين لبنأ طبيعياً في دش المهبل؛ فهو يحتوي على 
بكتيريا «لاكتوباسيلوس» الموجودة طبيعيا أيضا في المهبلء ولكنها 
تختفي عند الإصابة بداء المبيضات. 

وتقوم النظرية على أن استبدال مكوّنات المهبل 
ب«اللاكتوباسيلوس» قد يساهم في إعادة التوازن للبكتيريا وإزالة 
المُبّيَضّة التي تسبب الحالة التي تعانين منها. وعلى الرغم من عدم 
صواب هذه النظرية في الارجح. إلا ان اللبن مهدئ وقد يفيد في 
التخفيف من الأعراض. 

كما ينصح البعض بتناول هذا اللبن بالفم؛ وعلى الرغم أن ذلك 
قد يبدو أسهلء ولكن ليس من المنطقي القول إنه قد يكون مفيد أ في 
هذه الحالة. 
حميات غذائية للحماية من المُبَيّضّة البيضاء 

تسمع كثيراً هن الأقاويل حول اتباع حميات غذائية للحماية 
من داء المبيضات» كما يُعزى كثير من الأعراض إلى مشكلة تتعلق 
بالخميرة المهبليةء فيتم تحميلها مسؤولية الإصابة بالإرهاق المزمن 
أو الاككاب أومشاكل الأسعاء::ولكن لا يوحد آي أساس علمى لذلك 
كله. 

فقن كدت الدوانناك الامهاد الذي كان ساكدا بعول تقار 
المُبيّضصّة البيضاء عبر الجسم ههى لا توجد فى مجر الدم الاحين 
يحقنها مستخدمو الهيروين البني» أو لدى الأشخاص الذين يعانون 


البحث عن سبب الأعراض 


من سرطان الدم (لوكيميا) في مراحله الأخيرة. 

لذا فالحميات المضادة لداء المبيضات تستند إلى مبادئ غير 
منطقية. تقوم على التوصية بالتخلص من كافة أنواع الخميرة 
الموجودة في الغذاء. ولكن فكرة التخلص من نوع من الخميرة من 
الغذاء سوقت توما آخر وهو أف غريب جز ا خط وضا أ حمطن 
المعدة يقضي على جميع أنواع الخميرة وجميع الكائنات المجهرية 
الأخرى بعد ابتلاعها. 

ولكن بعض النساء يُقدن أن هذه الحميات عادت عليهنٌ بالفائدة. 
وعلى کل حال. فاتباع نمط غذاء صحي معين لن يعود بالضرر» في 
حال لم يكن له أي فائدة في مثل هذه الحالات. 


ماذا عن الزوج؟ 

لا يصنف داء المبيضات بانه مرض منقول جنسياء فمن الشائع 
أن تعاني منه الفتيات العذارى ايضا. ولكنك تصبحين اكثر عرضة 
له إن كنت تمارسين الجماع بشكل متكرر. وكان يعتقد في السابق 
أن داء المبيضات والتهاب المثانة. من المشاكل الخاصة بالمرأة 
المتزوجة . فمن شأن الجماع أن يتداخل مع دفاعات المهبل الطبيعية 
تجاه العداوى؛ مقلا بالإضرار بأنسجة دقيقة التي تصبح أكثر عرضة 
للمبيضة البيضاء الموجودة أصلاً. 

تعيش المَبَيّضة البيضاء في بيئّة دافئة ورطبة وحمضية. 
خرصا إن کان غا السك ردا السب 2 ساج الرحان 
بأزمات حادة من داء المبيضات لأن القضيب» على عكس المهبل؛ 
لا يتمتع عادة بأي من هذه الظروف المسهلة لحياة المرَيّضة: ولكن 
الرجال يصابون بحالات ثلاث مختلفة: 


© عدوى طفيفة 


© ردة فعل حساسية 
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© عداوى أكثر حدّة لدى الرجال المصابين بالسكري 
العدوى الطفيفة 

إن الحالة الأكثر شيوعا تمل بظهور بقع حمراء طقيفة عند 
نهاية القضيب بعد 24 ساعة من الجماع. ويمثل ذلك عدوى قصيرة 
الأمد بو هده العدوى وحدها شرك ان يحمي الرجل نفسه من 
الإصابة جد دا بممارسة الجماع بشكل إضافي مع امر أة مصانة: 
وعادة تظهر الفحوص المخبرية للطخة من قضيب الزوج أخذت في 
وشت انظفح الجلدي وجود المبيضة البيضاء. 
وذ ةشفل العشاسية 

قد يظهر داء المبيضات عند الرجل نتيجة ردة فعل حساسية 
من إصابة المرأة. وفي هذه الحالة؛ يحسٌ الرجل بعد وقت قصير 
من الجماعء بحريق طفيف عند نهاية قضيبه يستمر لمدة ساعة أو 
سناغنية: ولا يمكن غادة ملاحظة خميرة السريّضة: ويكمن علاج 
هذين النوعين من الإصابات عند الرجلء بمعالجة إصابة زوجتهء 
وعندها تحل مشكلة الرجل وحدهاء ولا يكون عادة ثمة حاجة الى 
خضوعه للعلاج. 


الرجال المصابون بالسكري 

ثمة حالة ثالثة يتعررض فيها لوال المصابون بداء السكري 
لداء المبيضات: فالميضة قيش يسبب وجود الكمية الكبيرة من 
السكر الموجودة بسيب داء ا وأما الأعراض فهي مشابهة 
لتلك المرافقة للإصابة التي تظهر لدى النساءء مثل الحكة والتقرح 
وانتفاخ في القلفة. 

وهذه الإصابة موجودة بشكل واسع لدى الرجال الذين يعانون 
من داء السكري» حتى أن بعض الأطباء يشخصون إصابة الرجال 
بالسكري بمجرد إصابتهم داء المبيضات» وهو قد يصيب المصاب 


البحث عن سبب الأعراض 


بالسكري حتى إن لم يكن نشطا جنسيا. وتزول العدوى بمعالجة 
السكري. 


ماذا عن تكرر الاصابة بداء المبيضات؟ 

من غير النادر أن تعاني النساء من أزمات داء مبيضات متكررة 
في حياتهن. وقد تسبب لهن هذه الأزمات الانزغاعه كيا قد يصعب 
التحكم بها أحيانا. لذا قد يكون من الأفضل خل المشكلة باتباع 
سلسلة خطوات منها 
التحقق من التشخيص 
تفادي الأسباب المحفزة 
استخدام العلاج الوقائي 
التحقق من وجود مشاكل في البشرة 
التحقق من التشخيص 

أولاء من المهم دا التأكد من أن التشخيص صحيح» إذ إن 
لائحة أنواع التشخيص المحتملة واسعة؛ وتشمل جميع أسباب التهيج 
المهبلي وعسر البول والإفرازات الفهيلية فأحياناء قن دين انت 
وزوجك والطبيب أن المشاكل الجنسية التي تعانين منها هي نتيجة 
تكرر الإصابة بالمُبّيَضّة. ولتأكيد التشخيصء عليك الخضوع لأكثر 
من فحص يظهر نتيجة إيجابية مع استمرار وجود الأعراض» كما 
أن على جك أن يظهر نوها من وده العيل على النلاج النقناد 
و 


تفادى الأسباب المحفزة 

ما أن يتم تأكيد التشخيص. تبدأ الخطوة التالية في البحث 
عن عوامل محفزة يمكن تفاديهاء ومن ثم تغييرها. وهنا يتعين 
اتباع إجراءات عامة (انظر الصفحة 129). وحتى إن كان من 


سم اذخ ديأ حل 
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غير الممكن تفادي العواملء ٠‏ غير أنها قد تساعدك على توقع الوقت 
المرجح لظهور الحالة ا > مشلا قبل الموعد المقيل للحيض أو 
بعد عطلة نهاية أسبوع رومانسية. 


استخدام العلاج الوقائي 

إن كان من الممكن توقع إصابتك بداء المبيضات؛ فلا بد حينها 
من اتخاذ بعض الإجراءات الوقائية قبل ظهور الحالة؛ مثل استخدام 

' 1 : 

كريم مضاد للفطريات؛ كما ان من شان المستحضرات التي تحدث 
لزوجة في المهبل في أثناء الجماع منع الأزمات التي تلي ممارسة 
الجنس. ومع توفر العقاقير لعلاج المُبَيَضّة في الصيدليات من دون 
وضفة طبية, شيمكتك فجرية الفلاج الذى تجريتة مناسيا ذك, 

في الماش ساد فة اعشاد يآن القضاء على المبيْضة في 
الأمناء كن بى فق إقباية الل فج مق ؤلك اضرا 
يعني حمايته من أي تكرر للإصابة. وعلى الرغم من أن الاستراتيجية 
تبدو منطقية. إلا أن الدراسات لم تظهر جاو أي فائدة من ذلك 
= الاك تاتب سوغة اة مد :وها اقئلية النهيل 
بسرعة. وحتى في عداوى المُبَيّضْة المتكررةء فلا يوجد فائدة من 
علاج الزوجء إذ لا طائل من ذلك. 


التحقق من وجود مشاكل في البشرة 

يعتقد أن تكرار عدوى المُبَيَضْة لدى بعض النساء يستغل بعض 
المشاكل هي الجلد مكل إكزيما القرج. شيكون الجلد متضرراء ما 
يجعله اكثر عرضة للإصابة بالمبيضة الموجودة أصلاء والتي 
تتضاعف في المنطقة المصابة. 

وتتمثل الخطوة الرابمة باستشارة الختضصاصي جلدي حول ما إذا 
كان ثمة مشكلة. وفي حال وجودها يجب طلب النصح حول كيفية 
ممائجتها: وجدير بالذكن أنه يعن الإضابة بعدة أزمات؛ صاب يعض 


البحث عن سبب الأعراض 


النساء بحساسية من المُبَيّضّة في المهبل؛ ما يعني أن أقل كمية من 
الخميرة (التي لا تلاحظ عادة) قد تسبب أزمة حادة من الحكاك 
والتقرح. 

إن عانيت من هذا النوع من الحساسية؛ سترين ان اعراضك 
هي شبه دائمة. لذا عليك الحرص على اتباع قواعد خاصة بالنظافة 
على الرغم من أن ذلك قد لا يكفي. ومن الطرق المثلى للتعامل مع 
هذا النوع من ردة الفعل الحساسية هو التخلص منها بشكل نهائي 
باستصال المُبَيّصْة من المهبل لفترة كافية لينسى الجسم كيف 
يتفاعل معها. 

يمكن لجرعات أسبوعية من فرزجات الكلورتريمازول أو حبوب 
الفلوكونازول (حوالى 100 ملغ) أن تساعد على وضع حدٌ للأعراض. 
ومن الأفضل اتباع هذا العلاج لمدة تتراوح من ثلاثة إلى ستة أشهر, 
وبعد انتهائه سيجد معظم النساء أنه على الرغم من احتمال إصابتهن 
بأزمات داء مبيضات. إلا أن الأعراض السيئة والمستمرة لا تحصل. 


داء المشعّرات 
ماهو؟ | 

إن داء المُشْعّرات هو الاسم الذي يُطلق على الإصابة بالمُشمّرات 
المهبلية. فَالمُشْئّرات المهبلية هي أوالي متحرك ينتمي إلى العائلة 
عينها مثل المتمَورَة. وهو كائن مكون من خلية واحدة ذات تموجات 
غشاء وخمسة أسواط (بنيات تشبه السوط تظهر من النهاية). 
ويضرب السوط بسرعة حتى يبدو الكائن تحت المجهر وكأنه يدور 
سرعة. وعوكيس فيروسا أو كرا أو خميرة؛ ولكن تصنيفه ثان 
على درجة التعقيد في عالم الميكروبات. وعلى عكس الميكروبات 
التي تسبب البكتيريا المهبلية؛ لا تتواجد المُشعّرات المهبلية بشكل 
طبيعي في المهبل. 
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ماهو مصدرها؟ 

لا بد أنها تأتي من خارج المهبل: وفي معظم الأحيان يكون 
مصدرها الشريك جنسي. فبعد التعرض للمشعّرات المهبلية 
حنمياً :قش رة الا ( الفقره مان القن الى جد 
شخص مصاب بها وظهور الأعراض) ما بين 5 و28 سنة. 


ما هي الأعراض؟ 

تسبب المُشْئّرات المهبلية عاد التهاباً حاداً. مثل العداوى 
المهبلية الأخرىء ولكنها قد لا تترافق مع أي أعراض؛ء على الرغم 
من ندرة هذا في حال الإصابة بالمُشْمّرات المهبلية. 

عادة تحتوي الإفرازات المهبلية المرتبطة بِالمُشْعّرات المهبلية 
قا والفانا آثار د ٠‏ ما يعني أنك قد تضطرين إلى استخدام 
الفوطة الصحية يوميا لحماية نفسك من البلل المستمر. ويصيب 
الالتهاب المهبل بكامله وحتى عنق الرحم. 

كما يصاب الفرجِ بالإفرازات المهبلية التي تنسكب هوقهء 
صمح يكريما ومسيرًا. ركد قد الك إلى الأمد نكسو كين 
وقد يسوء التهاب عنق الرحم إلى حدٌ يعجز المختبر عن قراءة 
نتيجة فحص لطخة عنق الرحم » فيفيد برؤية مُشْعّرات مهبلية عليه 
تمد ولايد من كرا ر تعض الللخة بعد الت اروئ سق امترات 
المهبلية. 


البحث عن سبب الأعراض 


داء المشعرات 

إن داء المشعّرات هو الاسم الذي يُطلق على الإصابة بِالمُشْمّرات المهبلية. 
فالمُشئّرات المهبلية هي أوالي متحرك ينتمي إلى العائلة عينها مثل المُتَمَورَة. 
وهو ليس فيروساً أو بكتيريا أو خميرة. ولكن تصنيفه ثان على درجة التعقيد 
في عالم الميكروبات. لا تتواجد المُشْعّرات المهبلية بشكلّ طبيعي في المهبل؛ 
ولا بد نها تأتي من الخارج» وفي معظم الأحيان من شريك جنسي. وعادة 
نبت المشكرات المهدلية التهانات خاذة: وتظهن النتطفة الصفراء المهيل 
والفرج المصابين. 
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ما هو سبب أهميتها؟ 

لا يوجد للمُشعّرات المهبلية آي عواقب أو مضاعفات بعيدة 
الأمد . وهي مهمة بسبب وجودها غادة إلى جانب عداوى أخرى أكثر 
خطورة مثل مرض السيلان وداء المتدثرات (انظر الصفحة 101). 
وبما أن المُشْمّرات المهبلية تسبب أعراضاء فيما لا يسيبها السيلان 
وداء المتدثرات. فقد تكون المُشّرات المهبلية محرا للتحقق من 
وجود عدويين أخريين. 


كيف يتم التشخيص؟ 

يكتشف وجود المُشْعّرات المهبلية بثلاث طرق رئيسية: فيمكن 
إجراء فحص لمسحة من الإفرازات تحت المجهر في عيادة 
اختصاصي بالأمراض النسائية (فحص مجهري فوري). سيظهر 
أن الأجسام المجهرية تت تتحرك بسرعة. كا يمك كرام رن a‏ 
مهبلية في المختبرء فضلا عن أن المُشْمّرات المهبلية قد تظهر 
بواسطة الفحص الروتيني للطخة عنق الرحم. 


هل التشخيص موثوق؟ 

لا يوجد أي فحص للمُشعّرات المهبلية تكون نتيجته دقيقة أكثر 
من 70 %. ويساهم عدد من العوامل في زيادة التشخيص تعقيدا. 
ولكن نادرا ما يكون التشخيص خاطئًا في حال تمّ بواسطة الزرع أو 
الفحص الفوري تحت المجهر. ولکن في بعض الحالات» قد يكون 
عدد الأجسام المجهرية ضئيلاء أو في حال أخذت العينة على 
مسافة بعيدة عن المختبرء قد تموت بعض المكونات على الطريق. 

وفي حال ظهرت المُشكّرات المهبلية على لطخة عنق الرحم 
فحسب» فقد يخلط بينها وبين أنواع أخرى من خلايا المناعة ( التي 
قد تش اد ا ا . وسييقى 

غالا مات تتواجد المُشْمّرات المهبلية n‏ جانب البكتيريا التي 
شيب اليكغيريا اهيلي :ويها أن اكتشاف البكتيريا النهيلية أبنهل: 
فقد تكون هي الوحيدة التي يتم اكتشافها. ولحسن الحظء ينفع 


البحث عن سبب الأعراض 


علاج البكتيريا المهبلية في علاج المُشعّرات المهبلية أَيْكياً: 

آما في حال لم يتم تشخيص دا ء المُشعّرات: فربما لن يرى زوجك 
حاجة إلى خضوعه چ فتعاودين التقاط الإصابة منه. كما أن 
عدم تشخيص داء المُشمّرات يعني أيضا أك أضغت فرصة البح 
عن أي عدوى أخرى ومعالجتهاء مثل السيلان أو داء المتدثرات. 


ماهي العوامل المهيئة للإصابة؟ ‏ 

بما أن المشعّرات المهبلية تنتقل جنسياء فإن العوامل المحفزة 
على الإصابة هي عينها مثل أي عدوى أخرى منقولة جنسيا. وقد 
أظهرت الدراسات أن العوامل التالية هي أكثر شيوعا لدى الأشخاص 
المصابين بعدوى منقولة جنسيا: 
تغيير الشريك الجنسي 
ممارسة الجنس خارج إطار العلاقة الحميمة 
العمينمادون ال20 نة 
العيش في وسط مدينة مزدحمة 
عدم استخدام وسائل منع حمل واقية على شكل حواجز (مثل 
الواقي الذكري) 


ما هو العلاج؟ 

يقوم علاج المُشعّرات المهبلية على مضادات حيوية ذات شعاع 
ضيقء مثل الميكزونيد ازول (انظر الصفحة 58). الذي يؤحن عادة 
عبر الفم. وتتحسن الأعراض بسرعةء في بضعة أيام. ويبدو أن 
الدواء في شكل هلام (جيل) الذي يستخدم في علاج البكتيريا 
المهبلية. قد لا يكون فعالا بقدر الأقراص في علاج المُشكّرات 
المهبلية. وقي حال لم يبد أن العلاج يعود بالنفع. فقد يُعزى ذلك إلى 
ثلاثة أسباب. أبرزها إصابتك بالعدوى مجددا. لذا عليك الحرص 
أن يخضع زوجك للعلاج كذلك. 

ثمة سببان نادران آخران» إذ ربما تعانين من مُشْعّرات مهبلية 
مقاومة للميترونيدازول: أو قد لا يتم امتصاص كمية كافية من 
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المضادات الحيوية لقتل البكتيريا. وفي حال لم يبد أن العلاج ينقعء 
ايضاء وقد تحتاجان إلى تعاطي نوع جديد من العلاج بالمضادات 
الحيوية. 


العداوى المهبلية وعلا جاتها 

ثمة ثلاثة أنواع رئيسية من العداوى المهبلية. نورد مميزاتها 
وعلاجاتها المختلفة ادناه: 

الحالة الأعراض 
البكتيريا رائحة 
المهبلية كريهة؛ 


العلاج 
الميترونيدازول؛ 
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كريم كلينداميسين وتزید سوءا 
قليل من بعد ممارسة 
التهيّج أو الجنس 
عدمه 
Gg Sa LS‏ 


للفطريات 
(فرزجات أو 
0 


الميترونيد ازول 


لعي 


البحث عن سبب الأعراض 


ماذا عن الزوج؟ 

تبقى المُشئّرات المهبلية حية على أشياء مثل الألعاب الجنسية, 
وح كرسي الام لحواتي 45 دف كبا تجن إغاذات عن الال 
العدوى عبر الجاكوزي. غير أن دراسات تناولت نساء مصابات 
بالمشعّرات المهبلية غاا ما أظلهوت الین اسن بالعدوى يا 
فإن كنت مصابة بالمُشعّرات المهبلية. قلا يذ أن زوجك سيحمل 
هذه الأجسام المجهرية لعدّة أسابيع بعد ممارستكما اللحتسن: ولكق 
كما هي الحال مع عدوى المريّضة: > فستموت هذه الأجسام عند 
الرجل وحدهاء ما لم يصب بها من جديد. 

في كثير من الأحيانء لا ينفع خضوع الرجل لتحاليل للتأكد من 
وجود مُشعّرات مهبلية. ففي بعض ج يُمكن رؤية الأجسام 
المجهريةء ولكن في أحيان أخرى لا تظهر الاختبارات أي شيء ؛ أو 
قد تظهر التهابا غير محدد للإحليل. ولسوع الحظ؛ غالبا ما يُعتقد 
الالتهاب غير المحدد عند الرجل أنه التهاب إحليل غير معروف. 
وهي حالة تنتج عادة عن المتدثرة (الكلاميديا) أو بكتيريا ذات 
صلة بهاء ما يتطلب الخضوع لعلاج من نوع آخر. 

لذا يجب أن يخضع زوجك للفحص لدى طبيب مختص لمتابعة 
حالته. كما يجب أن يكون الطبيب على علم بإصابتك. ونقصن النظن 
عمًا يتمخض الفحص عنه» يتعين معالجة الزوج من داء المُشْمّرات 
في حال كنت مصابة أنت بهء فالا فنتضابيق به مجددا: 

ويترافق داء المشعّرات عادة مع داء السيلان وداء المتدثرات. 
ولهذا السو هليف أن ن انك أوشريكك للفحوص للتأكد مما 
إذا كنتما مصابين بأي من هذه الأمراض الأكثر خطورة. 


ماذا عن تكرر الاصاية بالمشعرات المهبلية؟ 
في حال عودة المُشْعّرات المهبلية بعد تأكدك من القضاء عليهاء 
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الأمراطن:التسائية 


شن المي آله اعبت عام مسب ركد اي اذ 
اق دو ودا ا حل ااك اسه مهدا مد ا 
تتأكدي من أن التشخيص الأول والأخير صحيحان. وفي حال عودة 
المُشعّرا ت المهبلية ٠‏ عليك أن تميزي ما إذا كانت الإصابة جديدة أو 
أن العلاج لم ينجح أساساً. 


الهربس التناسلي 
ماهو؟ 7 

تحمل نسبة كبيرة من الراشدات فيروس الهربسء وهو غالبا ما 
يصيب الشفتين (هربس الشفة). ولكن يبقى الفيروس خامدا لدى 
كثيرات. ولا يصبن بهربسٍ الشفة. كما يمكن لفيروس الهربس أن 
يضيب النتظطفة التتاسلية أيضا :وينقى امد ا لدی حوالن 10 إلى 
5 من اللاتي يصبن به. 

ثمة نوعان من الفيروس: فيروس الهربس (1) وفيروس الهربس 
(2). وكان النوع الأول قبل بضع سنوات شبه محصور في الفمء 
في ما يصيب النوع الثاني منه الأعضاء التناسلية. ولكن ا 
الآن, إذ بات النوعان يصيبان المكانين» وريما لآن عدداً أكبر من 
الأشخاص يمارسون الجنس الفموي اليوم مقارنة بالماضي. وعليك 
أن تعلمي نوع الفيروس الذي أصابكء لأن النوع الأول أكثر قابلية 
للتكرر مقارنة بالنوع الثاني. 


البحث عن سبب الأعراض 


عدوى فيروس الهريس 1 

تحمل نسبة كبيرة من الراشدات فيروس الهربسء. وهو غالبا ما يصيب 
الشفتين (هربس الشفة) . ولكن يبقى الفيروس خامدا لدى كثيرات» ولا يصبن 
بهربس الشفة. ويكون خامدا لدى أغلبية الراشدات اللاتى يصبن بهء واللاتى 
تبلغ نسبتهن حوالى 10 إلى 15 % من اللاتي يصبن به. ‏ ۰ 
تظهر هنا المنطقة من الفرج المصاب مع جزء تم تكبيره لإظهار التفاصيل. 


الشفتان الخارجيتان 
للفرج (الشفرة الكبرى) 


البظر 


الموقع 
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الأمراطن: التساكية 


كيف تصابين به؟ 

يلتقط الولد في طفولته عدوى الهربس في الفم والشفتين من 
ولد آخر. غير أن الهربس التناسلية؛ فليتقطها الشخص عادة في 
سن الرشد من شريك جنسي. فقد تلتقطين العدوى من أعضاء 
زوجك أتناء ممارسة الجنس المهبلي» أو من شفتيه في حال ممارسة 
الجنس الفموي. ويُصاب كثيرون بفيروس الهربس من دون أن يدركوا 
ذلك. فقد لا يعانون من أي أعراض أو أي انزعاج قد ينسبونه إلى داء 
المبيضات أو إصابة أخرى. 

وتستمر فترة الحضانة (منن التقاط العدوى وحتى ظهور 
الأعراض) حوالى 5 أيام. وأما الهربس فهي حالة قد تتكرر إصابتك 
بهاء ولكن عادة تكون الإصابة الأولى هي الأسوا. 


ما هي الأعراض؟ 

تبدأ أزمة الحلا الأولى مرضاً شبه کامل» إذ تعانين من ألم 
في ظهرك أو ساقيك ووخز في مدخل المهبل. وبعد يوم أو يومين. 
تتضخم الغدد الليمفاوية في الأَرَبيّة وتصبح أطرى. ثمٌّ تظهر 
تنقيطات مؤلمة على أعضائك التناسلية. وتنفجر هذه التنقيطات 
عادة وشخلف وراءها تقر حات ضغيرة جدا ومؤلعة: 

وك نخالاك الأؤجات الأككر سوراء قبدضن التقيظات ى الور 
لأسبوعين أو ثلاثة أسابيع قبل أن تبدأ عملية التعافي. وقد تظلين 
بعدها مصابة بفيروس الهربس. ويتبع المرض إحدى الطرق التالية: 
1 کد این باق أزية احرف ری القيرون خاهذا اكان 
2. ستصابين بتكرر المرض لمرّة أو مرتين بعد أسابيع أو أشهر. 

ويكون تكرر الإصابة عادة طفيفاً ولمدة أقصر من الأزمة الاولى 


البحث عن سبب الأعراض 


3. قد لا تعانين من أعراض إضافية؛ ولكن أحيانا قد تصيبين 
زوجك بالفيروس حتى لولم تكوني تعانين من تقرحات. ويعرف 
ذلك ب«الإسقاط بلا أعراض» إذ تزول أعراضكء ولكنك لا 
تزالين قادرة على تقل العدوى للآخرين. 


الإسقاط بلا أعراض 
بما أن إصابتك قد تكون معدية حتى من دون معاناتك من 

الأعراض» تسجّل 50 % من الإصابات الجديدة بفيروس الهربس 

لدى الأشخاص الذين يقيمون علاقات مستقرة. ويعتقد أن الشريك 
(الانثى أو الذكر) لم يكن يعرف أنه يعاني من الهربس» ما يعني أنه 

کان «مسقطأ من دون أعراض» وقت انتقال المرض. 
الأمشاظا من دون أعراكن اليس ناكا جداء ودرك عة 

الأشخاص الذين يعانون من الحلا أن مرضهم معد د لأنهم يصابون 

بالأعراض في كل مرّة ولكق الأفريظل محتملا 75 يثير القلق من 

ناحيتين: 

1. إن كنت مسقطة بلا أعراض؛ لا يمكن أن تعرفي متى تكون 
إصابتك معدية؛ لتتجنبي الجماع في ذلك الوقت بهدف عدم نقل 
العدوى إلى زوجك. وقد يؤثر ذلك سلبيا في حياتك الجنسيةء 
فش بابك القلق فی كل مرّة ضاوسين بها الجباع حال نفل 
العدوى. 

2. إن أصبت أنت أو زوجك بالهربس فجأةٌ وأنتما تقيمان علاقة 
مستقرة. فمن المرجح أن يكون الشريك هو المسقط بلا 
اعراضء ولكن قد يثير ذلك الشكوك حول الخيانةء إذ قد تظنين 
أن الشريك أقام علاقة مع شخص آخر التقط منه العدوى. 
ويمكن لهذه الشكوك ان تزداد وان تدمر العلاقة. 
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الأمراسن:التساكية 


كيف يتم ١‏ لتشخيص ؟ 
عحبو ا لتحرضاك افسالي اعيروين البروني RL‏ 
وهده الفحوصات متخصصة دا ورف عادة في عيادة الطبيب. 


البحث عن الفيروس 

لا تظهر النتيجة الإيجابية إلا على عينات مأخوذة من تنقيطات 
أو تقرحات جديدة. ويتعين إرسال العينات إلى المختبر وقد يستفرق 
ظهور النتيجة حوالى أسبوع أو أكثر. بحسب الاختبار الذي تم م اللجوء 
إليه. وبما أن الحلاً الحاد مزعج جداء سيكون من الأفضل البدء 
بتلقي العلاج قبل ظهور النتيجة. 
البحث عن الأجسام المضادة 

ثمة انواع من تحاليل الدم التي تبحث عن الاجسام المضادة 
لفيروس الهربسء وهي بروتينات مصنوعة من خلايا الدم البيضاء 
لمهاجمة الفيروس. ويمكن لهذه التحاليل أن تظهر ما إذا أصبت 
بفيروس الهربس في السابقء ولكنها ليست دقيقة 100 90 وتستخدم 
في الأساس بالأبحاث. 

وتفيد الدراسات المستندة إلى هذه الفحوص أن حوالى 15 % 
من التساغ اتر اقات ندري أكساها مضاذة للمريس التناسان: 
وهي نسبة أكبر بكثير من نسبة النساء اللواتي كن يعتقدن أنهن في 
خطر. 


هل التشخيص موثوق ؟ 

مثل كثير من النساء؛ قد لا تصابين إلا بأزمات هربس خفيفة. 
وستجدين صعوية في تمييز الأعراض عن تلك المرافقة للمبيضة 
البيضاء. ويبدو أن كثيرا من الأعراض التي يعتقد أنها ناتجة عن 
عودة داء المبيضات. هي في الواقع إصابات بفيروس الهربس. 


البحث عن سبب الأعراض 


نتائج سلبية خاطئة 
افق ج ممع ا وی رین كوت سانيا غا 
الرغم من وجود الإصابة. فهذا النوع من النتائج السلبية الخاطئة 
شائعة فى حالات الإصابة بالهربس. 
وتظهر هذه النتائج لعدّة أسباب» من بينها: 
م تقرحاتك بدأت تشفىء وما عادت تسقط الفيروس 
© سبق أن خضعت للعلاج من الهربس 
© لا يتم التعامل مع العينات بالطريقة الملائمة قبل نقلها إلى 
المختبر 


نتيجة إيجابية لوجود الأجسام المضادة وليس العدوى 

يمكن أن تكون نتيجة تحليل والحم حول وجود مضادات حيوية 
ها ونارن اا حتى إن كنت لا تعانين من أزمة 
هربس. فهو يُظهر أنك أصبت بفيروس الهربس في مرحلة ما في 
حياتك» ولكنه لا يثبت أن التقرح ناتج عن الهربس» ولا يعطي أي دليل 
حول نوع العدوى لديك. 


تاريخ حالة: ديفيد 

ديفيد مدير مكتب في الثلاثين من عمره» اصيب باعراض ازمة 
هربس أولية. وبدا أن زوجته نيكولا التي لا يوجد لها تاريخ بالإصابة 
بالهربس قد نقلتها إليه (بما أنه لم يكن ثمة شريك جنسي آخر) . 

بدا حينها من المعقول أن تكون هي حاملة مسقطة للفيروس 
ونقلت العدوى إلى ديفيد من دون أن تدرك ذلك. وأراها طبيب نيكولا 
والفعر كات وو لتنقيطات الهربس كما تحدثت مع أشخاص 
آخرين أصيبوا بالمرضء فتعلمت كيفية التعرف إلى الأعراض. غك 
سقة أخهر : أصيكت دگ وقد من آنا گات تات يأزمات اد 
وکا گات خف فنك أنيا راع مهات 
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الأمراضن: التساكية 


ماهي العوامل المهيئة؟ 

ستصابين للمرّة الأولى بالهربس التناسلي جنسيا . وترتبط حدة 
الإصابة ومدى تكرارها بعدة عوامل» تتعلق بشكل أساسي بوضع 
جهاز مناعتك. 


الضغط النفسى 

في كثير من الأحيانء تجدين أن أزمات الهربس ترتبط بمدى 
الضغط النفسي الذي تواجهينه في حياتك» مثل الامتحانات او 
الاستعداد للزواج أو ا الى منزل جديد. كما قد تصابين 
بالأزمات أيضا مباشر قبل الحيضء > لذا قد تخلطين بينها وبين داء 
المبيضات. لأن المُبَّيّضَّة تظهر أيضاً قبل الحيض. 


التعرظق لأشفة الشمس 

إن كنت تعانين من هربس الشفة؛ NE‏ 
تزيده سوءا ٠‏ كما يمكن للشمس أيضاً أن د تحفز الهربس التناسلي» 
خصوصا إن عرّضت المنطقة التي أصبت بها بالهربس لأشعة 
الشمسء مثل التمدد تحت الشمس عارية أو بملابس سباحة صغيرة. 
مناعة خفيفة 

إن كنت تحملين الفيروس من دون ظهور أي أعراض» فقد 
تصابين بالازمة الاولى التي تلاحظينها بعد سنوات من إصابتك 
بالفيروس. ويحصل ذلك في حال عانيت من نقص حاد في المناعة 
بسبب خضوعك للعلاج الكيميائي من السرطان أو إصابتك بفيروس 
نقص المناعة البشري. 


ماهو العلاج؟ 

إن العقاقير الخاصة بالقضاء على فيروس الحلا آمنة وفعالة: 
ونادرا ما يكون لها أي آثار جانبية. وتتوفر عقاقير أسيكلوفير 
( زوفيراكس) وفالاسيكلوفير (فالتريكس) وفامسيكلوفير (فامفير) 
في الصيدليات بوصفة طبية. 


البحث عن سبب الأعراض 


ولا يوجد فرق مقنع في مدى فعالية كل عقار. على الرغم أن 
عدد الجرعات اليومية قد يختلف في كل منها . فمثلا عليك تناول 
الأسيكلوفير مرة في في اليوم وفامسيكلوفير مرتين» ولكن عليك تناولٍ 
أسيكلوفير خمس مرات في اليوم. وبما أن أسيكلوفير هو حاليا 
الأرخص ثمنا فهويوصف أكثر من العقاقير الأخرى. 

تبدأً كافة هذه العقاقير في التخفيف من الأعراض في غضون 
8 ساعة ويمكنها قمع أي أزمات إضافية فيما تستمرين في 
تقاولياء لذا يفن نضح من يعانين مخ كرن السالة ناقا علا 
لقمع الأزمات. ولكن ليس لأي من هذه الأدوية فعالية بعيدة الأمد. 
فبعد التوقف عن تناول عقار مضاد للهربس. لا تنخفض نسبة خطر 
الإصابة بأزمة ثانية؛ كما لو أن العدوى تركت لتشفى طبيعيا. 

لذا فهذه العلاجات ليست شافيةً؛ لكنها تخلصك من الأعراض. 
كما يمكنها منع الفيروس من الظهور فيما تتناولينها وتمنع انتقالها 
إلى شخص آخر. 


هل يوجد أي مضاعفات؟ 

لا يوجد أي آثار جسدية بعيدة الأمد. ولكن المشكلة الأساسية 
للهربس هو أن يكون للخوف من نقل العدوى أثر مضرٌ على علاقاتك 
العاطفية المستقبلية. فإن كنت تعانين من الهربس فستواجهين 
معضلة في كيفية إخبار زوجك. وما هو الوقت الملائم للقيام بذلك. 

ولا بد من ان الوضع سيكون اكثر صعوبة إن كنت في بداية حياتك 
الزوجية. فإن أخبرتيهء فقد يتسبب ذلك بمشاكل لا حصر لهاء وإذا 
ما أخبرتيه بعد نقل العدوى إليه فسيغضب منك لأنك لم تخبريه 
في وقت أبكر. ولكن عليك أن تدركي أن الرجل الذي يستحقك 
سيكون متفهماء خصوصا حين تشرحين له أن بإمكانك حمايته من 
العدوى بتفادي إقامة علاقة جنسية في الوقت الذي تصابين بالأزمة 
وباستخدامه الواقي الذكري. 
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الأمراطن: التساكية 


خطر إصابة الطفل بالعدوى 

ثمة خطر طبي يتمثل في نقل العدوى إلى الطفل وقت ولادته. فإن 
كنت تعانين من تقرح هربس حين يبدأ المخاضء فثمة احتمال بأن 
يلتقط الطفل العدوى» وهويمر بقناة الولادة. وكان الأطباء يقترحون 
الخضوع لولادة قيصرية لتفادي حدوث هذه المشكلةء ولكن تندر 
افا اتظفل باتو 

وعلى أي حالء يمكن علاج الطفل بأمان وفعالية بالدواء الذي 
تتناولينه أنت. ولكن حينها يكون ثمّة خطر بأن يكون حاملا للعدوى. 
ولم يعد يوصى حاليا بالخضوع للعمليات القيصرية بسبب الهربس 


وحده. 


ماذا عن الزوج؟ 

السؤال الاول الذي يراودك عند تشخيص إصابتك بفيروس 
الهربس هو «من أي جاء؟» فليس من الممكن دائما رؤية الدليل على 
الإصابة بفيروس الهربس (مثل التقرحات) على عضو زوجك» حتى 
لو كان هو مصدر العدوى. لذا فحتى اليوم يصعب تحديد الطرف 
الذي نقل العدوى إلى الآخر. 

ولكن تتوفر, حالياء > تحاليل دم جديدة تظهر ما اذا كان زوجك 
ضع بالمناعة من هذا الفيروس. فإن كان لديه مناعة؛ فهذا يعنى 
أنه أصيب بالفيروس في السابق. 

في هذه الحالةء إمّا أن يكون شريكك هو مصدر العدوى أو أنك 
سبق أن نقلت العدوى إليه. ولكن في حال لم يكن لديه مناعة؛ فيعني 
ذلك أنه لا يمكن أن يكون مصدر العدوى. وأنه لا يزال معرضا لخطر 
القاط العدوي ناته 

يعد فيروس الهربس عدوى منقولة سيا ويم أن الفداوئ 
الفتقولة بحنسيا عادة ها تتواجد. معا > فعليك أن تخضعي أنت 
وزوجك لفحوص للتأكد مما إذا كنتما مصابين بعداوى أخرى مثل 
داء المتدثرات أو مرض السيلان: وهما المرضان اللذين قد يكونا 
موجودين من دون أن يتسببا بحدوث أي أعراض. 


البحث عن سبب الأعراض 


ماذا عن تكرر الإصابة بفيروس الهربس؟ 
تتكرر الإصابة عند حوالى 50 % من الأشخاص بعد إصابتهم 

الأولى. وغاليا ما تسيقها مرحلة من الأعراض المجتمغة مثل وخز 

مؤلم في الساقين أو الظهرء ثم وخز وألم في المنطقة التي تظهر 

فيها التنقيطات. 
تشبه عادة الإصابة المتكررة الإصابة الأولىء ولكنها تكون أخفٌ 

فلا كم تحت حا وتصيح أل تكررا مع الرشه: ويمكن استخدام 

العقاقير المضادة للهربس بثلاثة طرق لمنع تكرر الإصابة: 

1. ما أن تصابي بأزمة هربس يمكنك اتباع علاج يتألف من خمس 
جرع من عقار مضاد للهربس» قد يخفف من أمد الأزمة وحدتها 
إن أخذته في وقت مبكر. ولكن الدراسات أظهرت أنه في حال 
كانت أزماتك تستمر لخمسة أيام وما دون؛ فلا يخفف تناول 
عقار مضاد للهربس بعد بداية الأزمة من أمدهاء ولا من أمد 
نقل العدوى. 

2. تكون العقاقير أكثر فعالية على الأرجح» إن كنت قادرةٌ على توقع 
تاريخ بدء الأزمةء سواء لأنك تعرفين ما الذي يحفزهاء أو لأنك 
تموفين أغراضها المبكرة. فإن كان باستطاعتك بدء العلاج 
قبل بدء ا فيا ٠‏ فيمكنك أحياناً منعها من التقدم إلى 
مرحلة التنقيطات» في ما يعرف ب«العلاج الإجهاضي». 

3. يمكنك تناول عقاقير مضادة للهربس باستمرار. فإن كنت 
شان سن السات مشكل كور جدا ضيب لك رداب 
فيمكنك تناول العقار المضاد للهربس يومياً على المدى الطويل 
لمنع لأعراض (علاج قمعي مستمر). وفي هذه الحالة؛ تتناولين 
جرعات أصغر من تلك المستخدمة في علاج الأزمات. 
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تاريخ حالة: مونيك 

بونيك رة في الجادية والعشرين من مرها دوهي قاي 

من الهربس التناسلي منذ عامين. تضنات بال مات كل أريعة افير 

تقريبا ويشكل ار کان کین دروت فد فط تنس وكانت 
مونيك تحضر لزفافها وتتطلع إلى قضاء شهر العسل تحت أشعة 
الشمس» ولكنها خشيت أن يؤدي توترها بسبب التحضير للزفاف 
وففازسة الكو سن الس وأشعة الشمس إلى إصابتها بأزمة 
هربس في شهر العسل. فوصف لها الطبيب علاجا بالأسيكلوقير 

شهر لقمع الأزمات» وتعين عليها تناول الدواء مرتين في اليوم 

عضي الزفاف. وهكذا تمكنت من التمتع بعرس جميل 
وشهر عسل خال الهربس. 

لا تعدو أزمات الهريس لكثيرين إلا مصدر إزغاج يسيط: فإن 
كنت من هؤلاء الأشخاص فعليك أن تحاولي قدر الإمكان تفادي 
العوامل المهيئة للإصابة به مثل التوتر وغسل المنطقة التناسلية 
بمحاليل ملحية ( انظر الصفحة 127) حين تصابين بالأزمة. 


كريم أسيكلوفير ١‏ 

يتوفر الأسيكلوفير أيضا في شكل كريمات يمكن الحصول عليها 
من الصيدلية من دون وصفة طبية. وعلى الرغم من أن الدراسات 
لم تظهر اي ادلة على ان الكريمات تنفع؛ إلا ان كثيرات مقتنعات 
بأن الكريم يفيدهن. ولكن يجب أن تعلمي أن هذا الكريم يتوفر في 
الصيدليات من دون وصفة طبية ليستخدم في علاج هربس الشفة 


فحسب. 


البحث عن سبب الأعراض 


كيف ينتشر الهربس؟ 

ينتقل الهربس عبر الاحتكاك المباشر للتقرحات مع جلد غير 
مصاب. وهو عادة ما يكون جلدا غير سميك مثل الذي يغطي 
الشفتين أو المنطقة التناسليةء لتمكين الفيروس من الاستقرا 
واف 5 كو غالا ما تفل شنط عبر الاسكاف بين الت كن 
التناسليتين لشخصين في أثناء الجماع أو من الفم إلى الأعضاء 
التناسلية بممارسة الجنس الفموي. 

ومن الممكنء ولكن مستبعد. أن تنقلي الهربس إلى منطقة 
أخرى في جسمك» مثلا إن لمست هربس الشفة ثم لمست أعضاءك 
التناسلية مباشرة. كما يقضي الصابون والماء على الفيروسء لذا 
إن لمست الهربس على الشفةء يمكنك تفادي انتقال الفيروس بغسل 
اليدين. 

ولا يوجد ثمة خطر من انتقال المرض من شخص إلى آخر عبر 
الاحتكاك الاجتماعى» فهو مثلا لا ينتقل عبر المناشف أو الأكواب 
أو غيرها. ا 


الثؤلول التناسلي 
ما هي 
ينتج الثؤلول اسن عن ساؤلة 0 جنسيا عن فيرو 

البشبري: يسبب الكثير متها eS‏ 
مثل اليدين والقدمين. 

وتختلف الثؤلولات التناسلية عن تلك الموجودة في مناطق أخرى 
من الجسم. فأنواع فيروس الثؤلول التناسلي محصورة في المنطقة 
التناسلية والأنواع اللاتناسلية لا تتواجد في الأعضاء التناسلية. 


ا شيوعها؟ 
30 % من ن الأشخاص النشطين جنسيا اد بعدوى فیروس 
الورم الحليمي البشري في مرحلة ما من حياتهم» على الرغم من أن 
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الأمراكن التساكية 


الأغلبية قد لا تصاب بالثؤلولات التناسلية. كما أن هؤلاء الأشخاص 
سيتخلصون من العدوى من دون أن يدركوا حتى أنهم كانوا مصابين 
بهاء بعد سنتين أو ثلاث من الإصابة. ولكن بما أنهم يحملون فيروس 
الورم الحليمي البشري فقد تكون إصابتهم معديةء وهم قادرون على 
نفل فيروس الورم الحليمي البشري إلى الشريك الجنسي. 


ما هي أنواع الثؤلولات؟ 

تقشم سلالات فيروسات الثؤلول التناسلي إلى نوعين: الحميدة, 
وتلك التي ارتبطت بالسرطان. تسبب الأنواع الحميدة تهيجا في 
as‏ 3 ا ا ا 

طهر ار کا ی و ی ا 
وقد تسبب سرطان عنق الرحم» وعادة لا تظهر العدوى إلا في لطخة 
شائبة من عنق الرحم. إن الثؤلولات التي ترينها على الفرج ليست 
تلك التي تزيد من خطر الإصابة بالسرطان. 7 

يدخل فيروس الثؤلول عبر التشققات الدقيقة الموجودة عادة 
في البشرةء والمواقع الأساسية هي الجزء الأسفل نحو خلفية الفرج 
وحول الشرج. ويمتد بعدها الفيروس بشكل واسع عبر بشرة الاعضاء 
التناسلية. ما يؤدي إلى ظهور الثؤلول بشكل عشوائيء شبيه بنمو 
الفطر في الحقل. 

التؤلولات مشكلة جمالية كد الحاضي ولكن إن كبرت 
ا حضانتها ره سل راج ا رجفا وده 
مجددا بعد فترة الحضانة هذه؛ فقد تثير الشكوك حول وفاء المرأة 
لزوجها. 


البحث عن سبب الأعراض 


الثؤلول التناسلي ٍ 
ينتج الثؤلول التناسلي عن سلالة منقولة جنسيا من فيروس الورم الحليمي 
البشري. يوجد أكثر من مئة نوع من الورم الحليمي البشري. لا يبدو لدى 
المصابات به أي اعراضء وتزول العدوى وحدها بعد سئتين أو ثلاث سنوات. 
ولكن في هذه الأثناءء تكون معظم المصابات حاملات لفيروس الورم الحليمي 
البشري» وقد ينقلن العدوى» ولكنهن لا يدركن ذلك. وتظهر هنا منطقة من 
الفرج المصاب» مع تكبير جزء منها لإظهارها بالتفصيل. 


ا الإحليل 


“فتحة المهبل 
صورة مكبرة لفيروس 
الورم الحليمي البشري 
فرتان الداخليتان 
فرج (الشفرة الصغرى) 
الشفرتان الخارجيتان 
للفرج ( الشفرة الكبرى) 


الموقع 


المظهر النمطي للثؤلول التناسلي 
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الأمراض النسائية 


المتؤثول افتتاسلى دى الرجل . ٠‏ 
يقول الرجالٍ أنهم يصابون بالثؤلول التناسلي أكثر من النساءء ربما لأنها تكون 
اكثر وضوحا على القضيب. تظهر الصورة الثؤلول بتفاصيل اكير 


تؤلول تناسلي 


بشرة القضيب الخارجية 
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البحث عن سبب الأعراض 


كيف يتم التشخيص؟ 

لا تتوفر اختبارات للثؤلول التناسلي ويعتمد التشخيص بشكل 
أساسي على تعرّف الطبيب» أو الممرضة:. إليها أثناء إجراء 
الفحص. ولكن يمكن إثبات التشخيص باستخراج عينة جراحياً 
(خزعة)ء ولكن هذا الإجراء قد يكون متطرفا في الحالات العادية. 

على الرغم من ذلك قد جرى في المستقبل اختبارات للتحقق 
من وجود الفيروس. ولكن يتم العمل حاليا على تطوير اختبارات 
لاكتشاف السلالات المسرطنة: وليس الحميدة. فإن كنت تعانين 
من الثؤلول التناسلي» فأنت عرضة للإصابة بعداوى تناسلية أخرى, 


ويستحسن أن تخضعي للفحوص. 


هل التشخيص موثوق؟ 

قد يبدو كثير من الشوائب مشابهة للثؤلولء وهي تشمل الشاميات 
والزوائد الجلدية أو العدوى الفيروسية المليساء المعدية وغيرها. 
وأحياناء يكون من اليا غار رة ا في كالاصهيرة: 
آي إن كانت ستكبر ويصبح من الأسهل التعرف إليها أو إذا كانت 
ستختفي. فالثؤلولات تكبر أو تختفي مع الوقت. فإذا كان من الثؤلول 
الذي بيقن على حالة هقد لا يكون خؤلولاً أصلاً: وان راودت طبييك 
الشكوق ققد يتنصحك في إجراء خزعة. 


ماهى العوامل المهيئة؟ 

لتصابي بالثؤلول التناسلي» يجب أن تكوني نشطة جنسيا (أو 
كنت كذلك في السابق). أو على الأقل على احتكاك حميم مع شخص 
ما. ويتأثر فيروس الورم الحليمي البشري بقوة جهاز المناعة حتى 
أكثر من الهربس. كما أنه حين تخفٌ المناعة في الحملء فقد تكبر 
الثؤلولات التناسليةء وتسبب لك إزعاجاء ولكنها تزول وحدها بعد 
الولادة. 
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الأمراطن التساكية 


قد يصعب التخلص من الثؤلول التناسلي في حالات أخرى تتعلق 
بضعف جهاز المناعة مثل الإصابة بالسكري أو الذتبة الحمامية: أو 
إن كنت تتبعين علاجا بالستيرويد أو غسيلاً للكليتين. كما يبدو أن 
الثؤلول يزداد وا عند التوتر أو الضغط النفسي. 


ماهو العلاج؟ 

يصعب معالجة عدوى الفيروس الحليمي البشري لأن الفيروس 
وى كاهدا کے الحسمة: مكل ررس الفرسن كذ فال ما كأملين 
فيه هو التخلص من الثؤلولات الظاهرة؛ وليس من الفيروس ذاتهء 
فالفيروس سيزول في الوقت الذي يناسبه. 

كما سيكون من المفيد التخلص من الثؤلولات. لأنها المركز 
الأساسي لإسقاط الفيروسء؛ لذا فالتخلص منها قد يجعلك أقل 
قابلية لنقل العدوى. كما أن الثؤلولات هي الدليل الوحيد على 
العدوى؛ وهي تؤثر فيك في المعنى الجمالي» لذا فقد يكون للتخلص 
منها فوائد نفسية. 

تتوفر عدة وسائل لعلاج الثؤلول التناسلي. وقد يصح هنا القول 
إنه في حال وجود طريقة فعالة جداء لما استخدمت الطرق الأخرى. 
إذا فالعلاج يستند إلى أمور متنوعة. 
العلاج بالعقاقير 

يحاول بعض أنواع العلاج وقف نمو الثؤلولات بالتدخل بنمؤ 
خلايا البشرة (ومن الأمثلة على ذلك» البودوفيلين, sal‏ 
النبات» والمكوّن النشط البودوفيلوتوكسين» الذي يتم التسويق له 
ككريم ). 


البحث عن سبب الأعراض 


علاج الثؤلول التناسلي ٍ 

الثؤلولات التناسلية محصورة وتزول عادة وحدها مع الوقت. وتتوفر عدة 
أنواع من العلاجات للثؤلولات التناسلية. ويظهر هنا العلاج بالسخونة والعلاج 
الكيميائي والعلاج بالتجليد. 


الثؤلولات 


التجليد- 
يجلد الثؤلول 
باستخدام رذاذ 
نيتروجين سائل 1 
الحريق- يحرق الثؤلول 
باستخدام سلك ساخن 


الحريق الكيميائي- يوضع 
الحمض على الثؤلول 
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العرق أو التجلين 

تقضي علا جات أخرى على الثؤلولات بواسطة الحرق الكيميائي 
(مثلا باستخدام الحمض المركز) > بحرقها باستخدام السخونة 
(مثل استخدام سلك ساخن) أو تجميدها (مثل استخدام رذاذ 
النيتروجين السائل) . 


تحفيز جهاز المناعة 

تقوم المقاربة الجديدة على تحفيز جهاز المناعة لمهاجمة 
الفيروس. ويوضع دواء ال «ايميكيمود» ككريم لتحفيز المناعة 
الموضعية ضد فيروس الثؤلول. 


قد تتوفر بعضص انواع العلاجات في عيادة الطبيب العام ولكن 
ستجدين في العيادة المتخصصة بالأمراض التناسلية. خيارات 
أوسع. وقد تحصلين على نصائح حول أي منها أفضل لك. وعادة 


ما مدى فعالية العلاج؟ 

الثؤلولات محصورة وتزول عادة وحدهاء ولكن قد يستغرق ذلك 
أشهرا وحتى سنوات. وسترين أنه على الرغم من أن الثؤلولات 
الفردية تزول مع العلاجء ولكن يبدو أن ثؤلولات أخرى لا تستجيب 
إطلاقا مع العلاج وقد يتعين استئصالها جراحيا. 


هل يوجد لقاح؟ 

تم حديثا تطوير لقاح ضد فيروس الورم الحليمي البشري, 
وسيتوفر للفتيات والنساء الشابات لحمايتهن من بعض أنواع فيروس 
الورم الحليمي البشري الذي يعتقد أنه يسبب سرطان عنق الرحم 
والثؤلولات التناسلية. 


البحث عن سبب الأعراض 


ومن المستحسن الحصول على اللقاح قبل أن تصبح النساء 
نشطات جنسيا. وبما أن اللقاح لا يقي من جميع أنواع سرطان عنق 
الرحم» فيجب أن تستمر المرأة في الخضوع إلى فحوص اللطخة 
الروتينية حتى بعد اللقاح. 


ماذا عن الزوج؟ 

بما أن معظم حاملي فيروس الثؤلول التناسلي لا يعانون من 
الثؤلولات. فقد لا يحمل زوجك تؤلولات ظاهرة. وبما ان الثؤلولات 
من الأمراض المنقولة جنسياء فيستحسن أن تخضعي وزوجك 
للفحوص. 


علا جات الثؤلولات التناسلية 


يصعب معالجة الثؤلولات التناسلية؛ ولكن تتوفر سبل علا جية 
واسعة. تذكر منها: 


العلاج بالعقاقير 
© كريم/ سائل البودوفيلوتوكسين ( وارتيكون) 
© طلاء البودوفيلين 


العالاجات الجسدية 
Ne‏ 
E ES‏ 203 
© الحرية: باستحدام السلك الساحن 
و 


تحفيز جهاز اکا ر باستخدام كريم «ایمیکیمود» 
(ألدارا). 
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هل يمكن لدؤلولات البشرة أن تصيب الأعضاء التناسلية؟ 

قد تتساءلين أنت وزوجك عن إمكانية انتقال الثؤلولات من 
اليدين إلى أعضاء أخرى من الجسم في أثناء المداعبة الجنسية, 
غير أن هذا مستبعد جداء إذ إن ثؤلولات البشرة تختلف كثيرا 
عن الثؤلولات التناسليةء ولا تستقر كل سلالة من الفيروس إلا في 
المنطقة التي تتأقلم فيها. 


تفادى نقل العدوى 1 

يحتار كثير من العشاق حول سبل منع انتقال الفيروس جنسياء 
حين يكون أحد العاشقين مصابا بالثؤلولات. في حين أن الآخر ليس 
مصابا بها. وفي كثير من الأحيانء يكون الشريك مصابا على الرغم 
من أنه لا يعاني من ثؤلولات فعلية. 

غالبا ما تنشأ الثؤلولات في علاقة يمارس فيها الطرفان الجماع 
من دون وقاية لفترة من الزمن. فإن كان الأمر كذلك فمن المحتمل 
أن يكون الشريك تعرض لفيروس الثؤلول قبل أن يدرك كلاكما ذلك. 
وإن لم يكن الأمر كذلك» فمن المرجح أن يكون زوجك هو مصدر 
العدوى في المقام الأول. 

أما إن كان من غير المرجح أن يكون الشريك هو مصدر 
العدوى» أو أنه من المستبعد أن يكون قد أصيب (إن لم تبدآ في 
ممارسة الجماع بعد أو إن كنتما تستخدمان الواقي)ء لذا فمن 
الحكمة تفادي انتقال العدوى. وضي هذه الحالةء عليك الامتناع عن 
ممارسة الجماع؛ أو الحرص على استخدام الواقي حتى تتأكدي من 
زوال الثؤلولات لديك. ولكن عليك التنبه بأن الثؤلولات تعود غالباء 
لآن الفيروس يبقى في الجسم. 

على كل حال» ثمة احتمال كبير بان يتعرض شريكك لهذه 
الإصابة الحميدة في المستقبلء لذا عليكما أن تقررا معا الخطوات 
التي عليكما اتخاذها لمنع انتقال العدوى في ما بينكما. 
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البحث عن سبب الأعراض 


ماذا عن تكرر الإصابة بالثؤلولات التناسلية؟ 

تشيع عودة الثؤلولات بعد العلاج الناجح, وغإلبا في غضون 
أشهر من اختفائها. ولا تعني عودة الثؤلولات أنك أصبت بالعدوى 
انتعش مجنذ). 
الأمرء إلا التخلص من بعض العوامل المهيئة ومعالجة الثؤلولات من 
جديد. كما أن بعض الدراسات تفيد أن الإصابات التالية بالثؤلولات 
التناسلية ت 8 تشفى بشكل أسرع من الإصابة الأصلية, وهو أمر يبعث 
على الاطمئنان. 


داء المتدثرات ومرض السيلان 
ماهما؟ 

المتدثرة الحثرية والنيسرية البنية هما نوعان من البكتيريا 
تسبّبان داء المتدثرات ومرض السيلان: وبينهما أمور مشتركة 
كثيرة. فكلاهما بكتيريا تنتقل جنسيا وتصيب عنق الرحم. ما يؤدي 
إلى الإصابة ببعض الأعراض. 

ويتمتع هذان النوعان من البكتيريا بالقدرة على الانتقال إلى 
القناة التناسلية العليا ويسبٌبان أمراضا التهابية في الحوض (انظر 
الصفحة 105). فإن كانت البكتيريا موجودة على عنق الرحم في 
أثناء الولادة فقد تصيب عينيٌ الجنين» وتسبب له التهاب الملتحمة. 

إلا أن ثمة فوارق بين هذين النوعين. فعدوى داء المتدثرات 
تكون أختٌ. كما أن فترة حضانتها أطول اطا علا جا دة أطول: 
فضلاً عن أنها أكثر شيوعا من مرض السيلان. ويبدو أنها تصيب 
حوالى 3 % من النساء اللواتي يقصدن عيادات التخطيط العائلي. 
وامرأة واحدة من من اصل عشر نساء ممن يقمن في داخل المدن. 

أما مرض السيلان فهو مرض تناسلي قديم. وللمفارقة؛ فهو لا 
يزال أحد الأسباب القانونية لطلب الطلاق في بريطانيا. فإذا ما 
أصيبت امرأة مثلا بمرض السيلان؛ وحتى لو أصيب به الزوج قبل 
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الأمراطن التساكية 
الزواج فيمكنها تطليقه» والعكس صحيح. 
كيف يتم التشخيص؟ 
غالبا لا تظهر دلائل على إصابتك بأي من العدوتين» وقد يبدو 


الصفحة 119). 


ما الذي يشير إلى الإصابةة 

قد تكتشفين الإصابة من خلال: 

ه فحص روتيني للعلاج من عدوى تناسلية أخرى 

© معاناة الشريك من أعراض 

©» وجود إشارات على العدوى في لطخة عنق الرحم 

© بعد الولادة المهبلية. يصاب المولود بالتهاب الملتحمة 


تهدف الاختبارات الى تحديد الجسيمات ذات الصلة. ويمكن 
اكتشاف وجود المتدثرة الحثرية والنيسرية البنية في لطخة تؤخذ 
من عبق الرحم باستخدام منظار مهبلي لمساعدة الطبيب» أو 
الممرضة:؛ في اخذ عينة من المكان الملائم. 


اختبارات جديدة 

تم تطوير وسائل جديدة للتحقق من وجود هذه الإصابات. 
ويسهل ذلك إمكانية التحقق من وجود بكتيريا من لطخة من الفرج 
ومن عينة دمل وحدها من ذون الساجة إلى فحص د اخلي. ويمكن 
ذلك المرأة المصابة بأخذ العينة بنفسها إن شاءت ذلك. 
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البحث عن سبب الأعراض 


الإصابة بالمتدثرة الحثرية والنيسرية البنية 

تصيب المتدثرة الحثرية والنيسرية البنية عنق الرحم» ولدى كلتيهما القدرة 
على الانتشار في الجزء الأعلى من القناة التناسلية وتسبب أمراضا التهابية 
في الحوض. 


قناة قالوب 


صورة مكبرة 
للمتدثرة الحثرية 
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الأمراطن التساكية 


هل التشخيص موثوق؟ 

لا يمكن القول د دثقة بثقة إن أ قفص تتوفر اتا يمكنه استيعاد 
وجود أي من المتدثرة الحثرية والنيسرية البنية بشكل حاسم. 
فبكتيريا او ا تموت في : الك 
الاختصاصيين + رة e‏ شاف ٠‏ البكتيريا 31 في 80 % من 

yT‏ اكتشاف وجود المتدكرة الحذرية .كلما أن بعك 
وسائل اكتشاف الإصابة أفضل من غيرهاء فالاختبارات الجديدة 
يمكنها اكتشاف حالات أكثر ب40 % من الاختبارات القديمة. ومع 
على تحليل البول. 


ما هو العلاج؟ 

يمكن للمضاد الحيوي الصحيح (انظر الجدول في الصفحة 
6). إلى جانب خضوع الشريك للعلاج؛ القضاء على هذه 
العداوى. فمرض السيلان سهل العلاج» وهو حساس تجاه مجموعة 
واسعة من المضادات الحيوية؛ على الرغم من أن مقاومة بعض أنواع 
المضادات الحيوية باتت مشكلة فى يومنا هذا. 

أنا الاضابة يدا البقدكرات كيو أيه اذ ان س عة رة 
من المضادات الحيوية قادرة على قتل البكتيريا المسؤولة عنه. 
دلا 9نم عاقلات المتسليق والسيقالوسيورين مق المضارات 
الحيوية (التي تضم الأموكسيسيلين والسيقاليكسيق) في القضاء 
على داء المتدثرات» فهي تقضي على البكتيريا بث بثقب جدار الخلاياء 
ولكن المتدثرة الخثرية لا جدار خلية لها. 

كما أن المتدثرة الخثرية قادرة على مقاومة المضادات الحيوية 
لعدّة أيام بالدخول في فترة خمود. ويتطلب قتلها سبعة أيام علي 
الأقل من التعرض إلى المضاد الحيوي الصحيح. ويتوفر حاليا 
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البحث عن سبب الأعراض 


مضاد حيوي ضد المتدثرة يعرف بال «أزيتروميسين»» يمكن تناوله 
في جرعة واحدة» لانه يبقى في الجسم نحو ثلاثة أسابيع. 


هل يوجد أي مضاعفات؟ 

تتمثل المضاعفات الأخطر للعدوتين بمرض الحوض الالتهابى. 
ویو الدواسات إلى أن الى 9610 من التساء المصضايات يمرضن 
السيلان يحملن إشارات على اصابتهن يمرن الحوض الالتهابي. 
وكلما بقيت العدوى من دون علاج لفترة اطولء ازداد خطر الإصابة 
بهذا الموض. 


مرض الحوض الالتهابي 


ماهو؟ 

على الرغم من أنه قد يختلف بشكل كبيرء إلا أن تطور مرض 
السيلان أو داء المتدثرات إلى عدوى مرض الحوض الالتهابي هو 
عينه. فهذه العداوى تنتقل من عنق الرحم إلى الرحم وعبر قناتي 
فالوب» مؤديّة إلى الإصابة بالالتهاب. وفيما يتطور الالتهاب. تنتفخ 
بطانة قناتي فالوب وتظهر عليهما الندوب» ثم تتشوه الجدران 

بحاس 

وتلتصق ببعضها. وبمرور الوقت يسد الطريق الذي يتعين على 
البويضة المخصّبة أن تسلكه. 


ما هي الأعراض؟ 

تشعرين في البداية بآلم مبهم في الحوض. كما قد تحسّين 
بآلم شديد عند ممارسة الجماع؛ إلى حدٌ ربما يدفعك إلى التوقف 
عن ممارسة الجنس. وبحسب مدى حدة العدوى» يزيد وضعك 
سو ا .ويتظلب الألم الشديد وكولك إلى المستفقى الحصول على 
المضادات الحيوية بواسطة المصل. 
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مقارنة بين مرض السيلان وداء المتدثرات 


الأمراطن التساكية 


تك كر من ال اا كه سن الف دالب اة ا 
المتدثرات والنيسرية البنية المسببة لمرض السيلان. فكلاهما 
بكتيريا منقولة جنسيا تصيب عنق الرحم. وتسبب القليل من 
الأعراض أو قد لا تسبب آي أعراض على الإطلاق. 


المميزات 

فترة الحضانة 
الموضع الأساسي 
للعدوى 


الاعات ساس 


لمران المحتملة 
2 
أعراض) 

أغراض مح اة 
عند المرأة (عادة لا 
أعراض) 


الارتباط بعداوى أخرى 


العلا جات الشائعة 


مرض السيلان 
5 إلى 7 أيام 
مرح خض 
التهابي 


إفرازات إحليلية 


إفرازات مهبلية 


دا الا رال 
و/ أو عدوی داء 
المتدترات 


الأموكسيسيلين 
( الأموكسيل) 
سيبروفلوكساسين 


( سيبروكسين) 


داء المتدثرات 
1 إلى 3 أسابيع 


فرص رین 


التهابي 


إفرازات إحليلية 


إفرازات مهبلية 


دا ال راكد 
أو مرض السيلان 


الدوكسيسيكلين 
(فيبراميسين) 
الازيثؤوميسين 
(زثروماکس) 


البحث عن سبب الأعراض 


هكن أن فصر الم الأقل بحده أسابيم أو شمو وغاليا ما 
يتم تشخيصها بشكل خاطى في البدايةء إذ يصعب تحديد المصدر 
الحقيقي للأعراض. علما أن الشكل الأخف من مرض الحوض الالتهابي 
لا يُظهر كثيرا من الأعراض» حتى أنك قد لا تدركين أنك تعانين منه؛ 
حتى يخبرك الطبيب أن قناتيٌ فالوب لديك مسدودتان بسببه. 


ما ف 

يعن العقم من العواقب الخطرة لمرض الحوض الالتهابي الذي 
نزيد أيضا من خطر حدوث حمل مُنتّبذ. ويحدث مثل هذا الحمل 
حين تعلق البويضة المخصّبة؛ ولا تصل إلى الرحم بسبب الإعاقة 
التي تسببها الندب الناتجة عن مرض الحوض الالتهابي. فتنمو 
البويضة المخصّبة في القناة في المكان الذي تتوقف فيه. وقد 
تتمزق في القناة في الأسبوع السادس من الحمل» ننا 3 ترقا 
ذاخليا مفاجتاً قد يهدد حياة الأم. 


الانتشار في أجزاء أخرى من القناة التناسلية 

تسبب المتدثرة الحثرية والنيسرية البنية حدوث عداوى حادة 
في أماكن أخرى من القناة التناسلية: يمكنها التسبب بعداوى في 
الغدد التي تساهم في تزليق الفرج. وتعد غدّة بارثولين أكبر تلك 
الغدد واكثرها عرضة للإصابة. وفي حال وجود التهاب. يعرف 
المرض بالتهاب غدّة بارثولين؛ وفي حال امتلائها بالقيح» يعرف 
المرض بخرّاجٍ بارثولين. وتخضع المرأة في الحالة الثانية للجراحة 
لإزالة الخراج. 


ماذا عن الزوج؟ 

يمكن للعدوتين التسبب بإفرازات في القضيب. ويتسبب مرض 
السيلان بحدوث أعراض أكبرء مثل الإفرازات أو الألم عند التبول. 
لذا يدرك الرجال الذين يعانون من مرض السيلان إصابتهم بالعدوى 
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الأمراض النسائية 


قد يكون العقم نتيجة مرض الحوض الالتهابيء لان المرض قد يتسبب في 
انسداد قناتيٌ فالوب. ويزيد ذلك أيضا من خطر حدوث الحمل المنتّبذ حين 
تعجز البويضة المخصّبة عن المرور عبر قناتيٌ فالوب. فتنمو البويضة في 
القناة. وقد تتمزق. 


بويضة مخصبة تستقر في انسداد ناتج عن مرض 
جدارقناة قالوب الحوض الالتهابي 
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البحث عن سبب الأعراض 


أكثر من الرجال المصابين بداء المتدثرات. وبالفعل فبعض الرجال 
المصابين بداء المتدثرات لا يظهرون أي علامة عليها حتى بعد 
الخضوع لفحوصات خاصة فى عيادة الطبيب المتخصص. 


ماذا عن تكررالإصابة بمرض السيلان وداء المتدثرات؟ 
في حال تم علاج العدوتين بشكل ملائم: فلا خطر لعودتهما . إلا 
في حال انتقال الإصابة مجددا من الزوج أو من شريك جنسي آخر. 


ثمّة أسباب أخرى لحدوث الألم في القناة التناسلية العليا: 


ه الانتباذ البطاني الرحمي 


© نزيف في الورم العضلي الأملس الرحمي أو التواؤه؛ أو تكيس 
المبيض 


الانتباذ البطاني الرحمي 


ماهو؟ 

تمتد الخلايا العمودية الطلائية. في هذا الحالة. في بطانة 
الرحم وتنمو خارجه. وغالبا ما تكون عالقة في داخل الحوض أو 
المبيضين» ويكون سلوكها في خارج الرحم كما هو سلوكها في 
الداخلء لذا تستمر في النمو في الدورة الشهرية حتى حدوث 
الحيض» حين تتكسر وتنزف. 


ما هي الأعراض؟ 

إن كنت تعانين من الانتباذ البطاني الرحمي» فقد لا تدركين 
ذلك لأنك قل لا سين بای اتؤهاج إلا أنه كد يسيب ألما فى يعض 
الحالات. وينتج هذا الألم عن ضغط النسيج وهوفي طور النمو الذي 
يؤدي إلى الحيض. ثم إلى الدم الذي يصل إلى الحوض من النسيج 
حين يبدا الحيض. 

عادة يبدأ الألم المرافق للانتباذ البطاني الرحمي مباشرة 
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الأمراطن التساكية 


قبل الحيض» ورول يعد يوم أو أكثر قليلا عن تاريخ بدايته» ويمكن 
للانتباذ البطاني الرحمي أن يتسبب بحدوث ندبات في الامد البعيدء 
وآلم عند الجماعء فضلاً عن أنه نند قناتي فالوب» وهو ما يؤدي 
حتما إلى العقم. 


إن كنت تحتاجين إلى علاج فمن المرجح أن يوصف لك 
هرمونات شبيهة بحبوب منع الحمل المختلطةء فتتحسن الأعراض 
وحدها. كما يمكن للحمل أن يساعدك في التعامل مع الانتباذ 
البطاني الرحمي أحياناء ولكنه قد يعود بعد الولادة مع عودة الحيض. 


الورم العضلي الأملس الرحمي (الليفوم الرحمي) 
ماهو؟ 

هو عقد في العضلات في جدار الرحمء قد تبقى داخله؛ » أو تبرز 
في تجويف الرحم أو من جداره الخارجي. وتعاني كثير من النساء 
في عمر الإنجاب من هذا الليفوم. فكلما تقدمت المرأة في السنٌ. 
ازداه خظر إضايتها ذد الأورام. ولكنها غالبا ما تتقلص بعد 
انقطاع الطمث. 


ها هى الأعراهرة 

إن كنت مصابة بأورام عضلية ملساء رحمية؛ فثمة احتمال كبير 
أنك لا تدركين ذلك› ؛ على الرغم من أن طبيبك قد يلاحظها في 
أثناء الفحص الروتيني للحوض. ولكن إن كانت الأورام ملتصقة 
بتجويت ارج فى كزين من ا وتجيل شكلة خيور ی 
ويسيب ذلك زيادةٌ ذ في النزيف في أثناء الحيض؛ +:وتحل أحيانا من 
خصوبتك. كما يمكن لهذه الأورام أن تنمو أيضا على ذنيبات قصيرة 
Ty‏ ا 
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البحث عن سبب الأعراض 


ألحيائاً إن كن مصبابة بالأوراء العضاية السار الرسمية خصتوصا 
إن كنت حاملا. 


ما هو العلاج؟ 

يك لاء أو التزيف آم يمبيا آلا ففائحكا ويحادا تراك 
إلى دخول المستشفى. ولكن» حين يتم التشخيصء فمن المرجّح أنك 
قد تحتاجين الى تناول المسكتات فقط. وسينتهي النزيف وحده. 


تکيس المبيض 1 

من الطبيعي وجود تكيس بالمبيض» يتغير حجمه في اثناء الدورة 
الشهرية. ولكن يمكن أحيانا لكيسة واحدة أن تكبر مثل الورم العضلي 
الأملس الرحميء وأن تقطع الدم عن نفسها أو تبداً في النزيف داخل 
تجويف ما. حينها ستشعرين بألم مفاجيٌ في أحد جانبيٌ الحوض. 
ولا تطلب هذه الحالة عادة العلاج» إذ إنها تزول وحدها. 


الجيال لكيه 

تهدّد هذه ألحالة حياة المرأةء إذ تعلق البويضة المخصّبة فى 
قناة فالوب وتكبر هناك. وفي الأسبوع السادس أو الثامن من الحمل, 
ينفصل الجنين عن القناة ويسبب نزيفا حادا في البطن. ويتعين 
خضوع المرأة إلى عملية جراحية طارئة لوقف النزيف. 


aa 
الي قي ذلك عادة التخدير العام.‎ e تعرف‎ 
وضي هذه العملية يدخل أنبوب يشبه التلسكوب من جرح في السرّة‎ 
ويضحٌ فيه الهواء. يمكن للجراح حينها النظر عبر المنظار لمعرفة‎ 
المشكلة. وقد لا يتمكن الجراح حتى باستخدام هذه التقنية. من‎ 
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الأمراطن:التسائية 


معرفة المشكلة بشكل حاسم. ولكن عليك أن تدركي أن الألم ربما 
يأتى من شىء آخر فى الحوض. ولا علاقة له بالقناة التناسلية. 


112 


البحث عن سبب الأعراض 


النقاط الأساسية 


إن عداوى المسالك البولية شائعة لدى النساء وسهلة العلاج 


دوا جا کاک اا اک حسما ا د صقل 
مرض السيلان أو داء المتدثرات» مع أعراض عند النساءء 
وقد لا کے اعرا ع االشرياك اليكل اا 

يمكن للعداوى التناسلية التي لا تتم معالجتها أن تسبب عداوى 


إن فيروس شبيه بذلك الذي يسبب هربس الشفة مسؤول عن 
الهربس التناسلي» وهي حالة تصيب بين 10 و15 % من 
السام 

ا رک السات اللكناامرة حى مال اا اکر وال 
هعيب جرا على اال 


لتفادي تكرار العداوى التناسلية. يجب أن يخضع الشريكان 
للفحص لدى الطبيب حتى لو كان واحد منهما يعاني من 
الاعراس دف 

إن كنت مصابة بعدوى منقولة جنسياء عليك أن تخضعي 
الك لاک من أنك ل ادن من عدار دة 1 
لخر 
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اكتشئاف المثركر: 


إلى أين تذهبين لتلقي المساعدة؟ 

يمكنك الحصول على المساعدة في عدّة أماكن» حيث تكون 
الطواقم مؤهلة بما يكفي في مجال الصحة الجنسية. ولن يشعروا 
بالصدمة أو الإحراج» كما لن يصدروا أحكاما مسبقة؛ بل سيقدمون 
إليك النصائح المفيدة. 


عيادات الطب العام 

إن كنت تعانين من مشكلة تناسلية؛ يمكنك البدء بالسعي إلى 
العلاج في عيادة الطبيب العام. وقد تكون في العيادة ثمة ممرضة 
مدربة في مجال التخطيط الأسري أو في مجال التعامل مع 
العداوى التناسلية؛ يمكنها أخذ عينة من العدوىء» وتبداً مع الطبيب 
بالتشخيص ويبدآن بالعلاج قبل ظهور نتيجة التحليل. 

ولكن ربما تفضلين البدء بمناقشة مشكلتك مع الممرضة التي 
يمكنها إحالتك إلى الطبيبء أو أن تحدّد لك موعدا فوريا في حال 
كان ذلك ضرورياء وسيكون بحوزتهما تفاصيل عن تاريخك الطبي 
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اكتشاف المشكلة 


ويعرفان العقاقير الک فاو غاا ها افوا کلت فی 
التوصل إلى تشخيص صحيح» ويتمكنان من وصف علاج لن يتفاعل 
مع أي عقاقير ا رم 

وعلى الرغم من أنك تشعرين عادةٌ بالاطمئنان في حال التقيت 
شخصا تعرفينه, إلا أن بعض النساء يجدن ذلك محرجا في حال 
إصابتهن بمشكلة تناسلية. وفى هذه الحالةء تكون عيادة الطب 
التناسل والستبااك البولية فى خيا زف اال عق اينطو الأطياء 
العامين ينصحونك بالتوجه مباشرة إلى عيادة الطب التناسلي 
والمسالك البولية. ا 


عيادات التخطيط الأسري 

يتمكل الدون الركيسي لعيادة التخطيط الأسرى بتقديم التحح 
حول تخطيط الاسرة. غير ان الطواقم في هذه العيادات سبق ان 
خضعوا لتدريبات في مجالات متنوعة من الطب العام وهم قادرون 
على اخذ العينات وتقديم النصح. واما إن كانت مشكلتك معقدة, 
فسينصحك الطبيب أو الممرضة بزيارة عيادة الطب التناسلى 
والمسالك البولية. ا 


عيادات الطب التناسلى والمسالك البولية 

تضم معظم الستفهبات عياذاك تة بالطت التعابين: 
وإن كان المستشفى المحلي في المنطقة التي تتواجدين فيها لايضم 
هذا النوع من العيادات» فسيدلك الطبيب العام إلى المكان الأقرب 
الذي يمكنك التوجه إليه. وتعنى عيادات الطب التناسلي والمسالك 
البولية بجميع الأمراضن الناسلية: وئيس الأمراكن المتقولة جنسياً 
فقط. فقد خضع الأطباء إلى تدريبات كثيفة للتخصص في هذا 
المجال. وأما إخدمات هذه العيادات فهي متوفرة للجميع وتحفظ 
السرية. وغاتبا ما یکن تاعين التشخيص «على الفور» بفحص عينة 
من الإفرازات بالمجهر. 
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الأمراطن:التساكية 


اختصاصيون آخرون 
تحيل عيادات الطب العام والتخطيط الأسري والأمراض 
التناسلية والبولية المرضى إلى اختصاصيين اخرين حين تكون 
إصاباتهم خارج نطاق تخصصها. ونورد أدناه اختصاصيين آخرين 
هم في كثير من الأحيان على صلة بالأمراض التناسلية النسائية: 
© الأطباء النسائيون: أطباء يساعدون في مشاكل الدورة الشهرية 
وألم الحوضء ويمكن أن يجروا عمليات في حال الضرورة. 
© أطباء الجلد: أطياء مختصون بمشاكل البشرة» وكثير منهم 
© مستشارون نفسيون وجنسيون: يساعدون في التعامل مع 
المشاكل النفسية الجنسية. مثل الخوف من الجماع أو التشنج 
العصبي المهبلي اللاإرادي. 


الصيدليات 

يتعلم الصيادلة عن المشاكل الجنسيةء ويمكن أن يقدموا 
النصائح حول الدواء. وحول ما إذا كان ضروريا لمشكلة ماء مثل 
داء المبيضات. كما يمكن للمراة فوق عمر السادسة عشرة شراء 
حبوب منع الحمل من الصيدلية. كما أن بمقدور كثير من الصيادلة 
القيام بفحوض داء المتدثرات وتقديم علاج له. وتتوفر حاليا العديد 
من العقاقير المتعلقة بالمشاكل التناسلية في الصيدليات من دون 
وصفة طبية؛ مثل علاجات المُبَّيَضَّة وكريمات الهربس الفموية 
ومشاكل البشرة الخفيفة. 


ماذا تتوقعين؟ 
إن كنت تعانين من مشكلة تناسلية. فيستحسر أن تخضعر 
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اكتشاف المشكلة 


حالات عداوى محددة» يتعين اجراء اختبارات خاصة. فعلى سييل 
المثال: فعلى الرغم من أن فحوص المسحة للعداوى البكتيرية 


ووم 


العامة قد تكتشف وجود المبيّضة البيضاء.ء الا أنها غير مصممة 
لاكتشاف داء المتدثرات. وهى التى يتعين اجراء فحص مسحة 
خاص لاكتشافها. 0 

إن فحوص لطخة عنق الرحم مصممة لاكتشاف التغيرات في 
الخلايا التي تزيد من خطر إصابتك بسرطان عنق الرحم. كما 
يمكنها أن تكشف احيانا عن وجود تغيرات ناتجة عن الثؤلولات 
التناسلية والمُشعّرات المهبلية ولكنها ليست السبيل الأمكل لفحصن 
أي شيء غير التفيرات غير الطبيعية في عنق الرحم. لذا عليك أن 
تخبري الطبيب؛ أو الممرضة؛ الذي يأخذ المسحة إن كان يراودك 
القلق حول وجود أعراض أو عداوى محددة» إذ يمكنهما إجراء 
الفحوص المناسبة للتحقق من ذلك. 


الفحكن اتنا سل 

يستخدم الأطباء والممرضات أساليب مختلفة في الفحص. 
وقد لا تهم التقنية المستخدمة شرط توفر ما يكفي من الضوء 
لرؤية بشرة الفرج بوضوح وفحص كل عنق الرحم وجدران المهبل 
- إدخال منظار) من دون التسبب لك بأي إزعاج غير ضروري. 

تتم الفحوص التناسلية الروتينية عادة بيئما تتمددين على ظهرك 
وترفعين ساقيك وتفتحين بين ركبتيك. وأحيانا توجد مساند على 
طاولة الفحص لتريحي عليها ركبتيك أو كعبيٌ قدميك. ليتمكن 
الطبيب من الرؤية بشكل أوضح. 


الفحص الخارجى 

يجب فحص الفرج بانتباه للتحقق من وجود تغير في لون البشرة 
أو وجود احمرار أو إفرازات أو تقرحات أو غيرها من المشاكل؛ مثل 
حويصلة شعر مصابة. كما أن معظم الأطباء يتحققون من وجود 
اتساع أو طراوة في الغدد الليمفاوية في الأربيّة. 
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الأمراض النسائية 


العقد الليمفاوية فى الأربيّة 
يشمل الفحص,التناسلي الروتينيّ التحقق من اتساع أو طراوة في العقد 
الليمفاوية في الأرَبيّة. 


قناة قالوب 


الرحم 


عقد/ غدد 


ليمفاوية 
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اكتشاف المشكلة 


الفحص الداخلي 

تخل منظار لرؤية المهبل وعنق الرحم» ولأخذ مسحات بشكل 
دقيق من مناطق محددة. وغادة يكون الكا ر غا من المعدن 
أو البلاستيك الشفاف. ويستحسن أت يسخن ويتم تزليقه حتى 
يدخل من دون إحداث ألم (انظر الشكل في الصفحة التالية). 
ويشكل نصفاه شكلاً يشيه منقار الإوزة حين | ادخاله وفتحه بلطف 
ويبقي جدران المهبل بعيدين للتمكن من رؤية عنق الرحم. 


أخذ المسحات 

يمكن للطبيب أو الممرضة البحث بعناية عن وجود أي إفرازات 
مهبلية أو إفرازات من عنق الرحم بوضع قطنة لاستخراج عينات 
أفضل» كما توخ المسعات أيضًا من حدران المهبل للتحقق :من 
وجود العداوى المهبلية. مثل داء المبيضات والبكتيريا المهبلية 
والمشئّرات المهبلية. ومن فتحة عنق الرحم للتحقق من الإصابة 
بداء المتدثرات أو مرض السيلان. ومن ثم تطلق شفرتا المنظار 
حتى تصبحا مجددا في وضعية مغلقةء قبل سحبه بلطف. وفي بعض 
الأحيان يتم أخذ مسيعات بخ اليل 


الفحص باليدين 

بعن التحصى بالمتظار» واعيانا قبله. يفحص معظم الأطباء 
حجم الرحم وشكله وحتى طراوته باستخدام كلتا اليدين. وذلك 
اکال اديا في الال ورك علق الرهم التحقن من 
طراوته. وفي الوقت عينه. يضع يده الاخرى اسفل البطن للضغط 
على الرحم 
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الأمراض النسائية 


يُجرى الفحص التناسلي الروتيني عادة فيما تتمدد المرأة على ظهرها وتفتح 
ساقيها. بعدها يوضع منظار في مهبلها ليتمكن الطبيب من رؤية ما في داخله 


بيديه. 


صورة لعنق رحم طبيعي 


للمنظار شفرتان» حين يفتحان 
ويبقياهما متباعدين, ليتمكن 
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اكتشاف المشكلة 


ما الذى يحصل إن كانت فتحة مهبلى صغيرة؟ 
قد تكون فتحة المهبل ضيقة عند النساء اللواتي لم يمارسن 
اجنين مطلقاء أو عند اللواتي لم يمارسنه حديثاء وخصوصا في 
فترة ما قبل انقطاع الطمث. ولا يمكن فحص هؤلاء النساء دائماء 
وقل ما تستد تستدعي الحاجة للقيام بذلك. ولكن تتوفر مناظير صغيرة 
خاصة بالعذارى قد تُستخدم في حال الضرورة: كما يمكن استخدامه 
إن كنت تشعرين بكثير من التوتر أو الآلم. 


مشاكل الفحص 

قد لا يكون الفحص سهلاً دائماً > كما قد لا تكون الظروف في 
غرفة الفحص مثالية: قد لا يتمكن الفاحص من رؤية أعضائك 
التناسلية بشكل جيد» أو قد يكون المنظارباردا > أوقد لا تتوفر أدوات 
المسحة المناسبةء أو قد يكون الطبيب أو الممرضة غير خبيرين. 


ما الذي يحصل لو كان الطبيي رجلة؟ 

قد يثردد الطبيب (الرجل) كي إجراء المحص هن دون وجود 
مساعدة أنثى» ولا يتعين عليه فعل ذلك إلا في حالة الطوارئ. كما 
قد تفضلين ألا يفحصك رجلٍ حتى بوجود المساعدة. وحتى لوقبات 
بذلك فقد تكونين متوترة جدا > فلا يتمكن من أخذ عينة جيدة. 


ما الذي يحصل إن كنت متوترة؟ 

ثمّة أسباب كثيرة قد تت تتسبب في إصابتك بالتوتر. فربما تكونين 
ر إن كفو الك و و عد بحمو ضرية | کی مثلاً إن كان 
ثمة أشخاص يدخلون ويخرجون من الغرفة: أو أن الستائر حولك 
غير مسدلة تماما. 
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الأمراض النسائية 


الفحص باليدين 

يمكن للطبيب أن يفحص حجم وشكل وطراوة الرحم وقناتيٌ فالوب باستخدام 
يديه وهذا جزء من الفحص التناسلي الروتيني. ويقوم الطبيب بالفحص 
اليدوي بإدخال إصبعيه في المهبل وتحريك عنق الرحم للتحقق من طراوته. 
وضي الوقت عينه؛ يضع يده الأخرى أسفل البطن للضغط على الرحم. 


الموقع 


القولون 
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اكتشاف المشكلة 


وترتبط الأسباب التي قد تؤدي إلى التوتر بتجارب سابقة تتعلق 
بلمس مهبلك» فريما يكون فحص سايق قد أزعجك أو أنك تعرّرضت 
لمتاعب في أثناء الوضع» أو حتى لاعتداء جنسي أو اغتصاب. 
ما الذي SS‏ علي يوي 0 
والحرص على أنك تفهمين جيدا ما الذي سيجري. وعليك أن تثقي 
بالشخص الذي سيجري الفحص وان تشعري بالهدوء من دون ان 

كما "أن عليك أيضا ل م الملائمة. فإن ملت 

وقد د ساقيك أ شاط فنك 
الداخلية تشتد. ويمكنك استخدام تقنية محددة للتحكم بهذه 
العضلات: فضعي يديك بلطف على الأوتار داخل الفخذ في المكان 
الذي تتصل فيه بالحوضء ويمكنك الشعور بها فيما تشدينها 
وتريحينها. وإن تمرّنت على ذلك في البيت أولاء فستتمكنين حين 
تخضعين للفحص ان تعرفي متى ستتوترين» وبذلك تصبحين قادرة 
على اتخاذ قرار واع بالاسترخاء. 
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الأمراطن التساكية 


النقاط الأساسية 


کی هده اک يكن إن کے ےا سكو عن ااا 
في علاج المشاكل التناسلية 


الفحوص اللازمة وتوفر العلاج 

ا عليك عدم تأخير طلب المساعدة للتخلص من المشاكل 
ا 
الأسري والعيادات في المستشفيات مدربون للتعامل مع هذا 
الشعور. 
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المساعدة الذاتية 
لحل المشاكل 
التناسلية والبولية 


النظافة الشخصية 


العناية بالنظافة 

عليك أن شذكري داتما أن القطعة التثاسلية طت نفسها 
بنفسها. لذاء فإن أي تنظيف إضافي تقومين به يجب أن يكون لطيفا 
راا مك اط ايا فى وا إن للحسيمات اا 
والإفرازات. 

إن بدا أن أمراً ما تس على ما يرام كل تقمرين بالحاجة إلى 
تنظيف نفسك بقوة أكبر. ولكن الاغتسال لأكثر من مرة أو مرتين في 
البوع غير رور وقه يحرم الجسم من زيوته طلبيعية , 

كما قد يلحق غسل الأعضاء التناسلية الضرر أيضاً بالغشاء 
الماك الماع كرق بضرة ا > فيصبح غير شفاف ويتقشرء ماقد 
يدفعك إلى الاعتقاد بأن ثمة أمرا غير طبيعي يتطلب منك غسله. 
فإن غسلت الفرج كثيراء يصبح أكثرهشاشة أمام مسببات التميع, 
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الأمراطن:التساكية 


تفادي مسببات التهيج _ 

بشرة القرع عساسة جدا من اسول القايضة للبشرة: مكل 
مزيل الرائحة للمهبل أو المطهرات وما شابه. وتجد كثير من النساء 
أن الصابون ذو الرائحة القوية يسبّب تهيجاً فى المنطقة الدقيقة. 
ويبقى الماء وحده هو الخيار الأنسب للتنظيف» ولكن قد يستخدم 
الصابون غير المعطر في حال الضرورة. 

ولكن ربما يصعب تفادي مسيبات التهيج. ففي أثناء الاستحمام, 
وعلى الرغم من استخدامك الماء وحده لغسل المنطقة التناسلية. 
قد يضل الضابوق أو الشاميق السشخدم على ياقي الجسم إلى 
الأعضاء التناسلية ويتراكم على الفرج. لذا فمن المستحسن ان 
ته الاستحمام بكسل الأعضاء العتاسلية يجذز بالماء. 


دش المهبل 

يقوم العديد من النساء بدش المهبل أو يستخدمن النسيج 
أو الصابون لتنظيف داخل المهبل. ولا ننصحك بذلك لانه يؤذي 
الكائنات الطبيعية في المهيل» وقد تسيب العداوى عينها التي 
تلجأين إلى دش المهبل للقضاء عليها. 
أعراض المثانة 1 

يمكنك التحكم بأعراض NEES‏ 
عدوى المسالك البوليةء مثل التبول المتكرر أو الشعور بحرقة عند 
التبول بسبب زيادة التبول لإفراغ المثانة وجعل البول أكثر قلوية. 
فمن شأن ذلك أن يجعله أقل تسببا للتهيج في جدار المثانة وفي 
الإحليل. كما يمكنك اللجوء إلى التبول المزدوج وشرب عصير التوت 
البري (انظر الضفحات 50-48), 


الحكة أو التقرّح في الفرج 
تحدثنا عن الانزعاج في الفرج عدّة مرّات في هذا الكتاب ( انظر 
الصفحات 22 - 25ء 63. 74). وفي ما يلي نصائح عامة حول 
إجراءات مهدئة يمكن استخدامها في الدرجة الأولى لمساعدتك 
قبل بدء العلاج. 
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تفادي مسببات التهيج 

عندما تلتهب البشرة تصبح أكثر حساسية؛ ويمكن لأي شيء أن 
يسبّب تهيجها. ويستحسن آلا تضعي أي شيء. خصوصا مسبّبات 
القع مكل السواكل القنايضة البشزة والكرزمات السظهرة أو الغسول 
على المنطقة إلى حين تعلمين ما الذي يسبب المشكلة. 


الغسيل باستخدام الماء المالح 

يشكل الغسيل بالماء المالح خطوة أولى في علاج الفرج الذي 
يسبب الحكةء وعليك استخدام مقدار ملعقة شاي من الملح في 
نصف ليتر من الماءء أي ما يقارب نسبة الملح في الدم أو في ماء 
البحر. 

أحضري وعاءًٌ تحتفظين به لهذه الغاية؛ ثمّ املآيه بالماء المالح 
واجلسي فيه. وإن كنت لا تجدين وعاءً يمكنك استخدام كرسي 
التشطيف في المرحاض. 

يمكنك بعدها غسل الفرج بالماء. وستحصلين حينها على نتائج 
فورية وفعالة. على الرغم من أنها مو وينصح بعض الأطباء 
الاستحمام بماء مالحةء غير انهم يرون إن ذلك يجعل الجلد في 
المناطق الاخرى من الجسم جافا ومزعجا. 


الحفاظ على الانتعاش والجفاف 

عليك الحفاظ على المنطقة التناسلية منتعشة وجافةً. ومن 
المستحسن ترك الهواء يمر بارتداء ملابس واسعة ومنع العرق من 
التراكم بالحرص على ارتداء ملابس مصنوعة من مواد طبيعية 
تمتص العرق مثل القطن. 

كما تنصح جميع كتيبات الإرشاد بارتداء ملابس داخلية 
قطنية وتفادي ارتداء سراويل الجينز الضيقة التي تزيد أيضا 
من الأستكاك, كما تقصبم ارق اء الجوارب الطويلة بدل اتجوارب 
الكاملة التي تلتصق في الجسم لأنها تمنع مرور الهواء. ويبدو 
أن جميع هذه المسائل تساعد المراة على الرغم من عدم وجود 
دراسات علمية تؤكدها. 
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٠ 57‏ ويؤداد ذلك هي الليل. لذ ]شار عا هروال ساني يحنت من 
الشعور بالحكة في أثنا ء النوم. 


علا جات من دون وصفات ييه 

فى الحالات الأكثر قنك 3: يمكن لجرعة صغيرة من ود 
«(أنتفيسكا مين» الذي يباع عادة من دون وصفة طبية لعلاج حمى 
القش» تخفيف الحكة ويساعدك على التمتع بنوم هنيء. وربما 
يدفعك الياس احيانا إلى فتح خزانة الادوية في البيت واستخدام ما 
ترين انه قد يساعدك» على الرغم من أن بعض الادوية قد يساعدك 

مؤقتاء إلا انها قد تزيد الوضع سوءا في الامد البعيد. 

كما يمكن للكريمات التي تحتوي على الستيرويد. مثل 
الفيدروكورتيزون اتقات الا أن تكون فعالة في 
تخفيف حدة الالتهاب. . ولكن عليك عدم استخدامها الا بعد الحصولٍ 
على نصيحة طبية؛ » لأن ثمة احتمال أن يمتصّ الفرج الملتهب كمية 
كبيرة متها ماش زاق الضرر باليشرة. 

وبما ان الالتهاب هوردة فعل الجسم للتخلص من العدوى. فقد 
يزيد أي كريم ستيرويد يُستخدم لتخفيف أعراض العداوى الفطرية 
أو الفيروسية سوءاء لذا تكون النتيجة عكسية في الأمد البعيد. وهذا 
مهم جدا عند استخدام كريمات الستيرويد القوية مثلء «بيتنوفات» 
و«ديرموفات». 
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إجراءت أولية عامة للتعامل مع الفرج المتقرح الذي 
يثير الحكة 
ثمة عدّة أمور تساعد في تخفيف التقرح والحكة. ويمكنك 


© تفادي وضع أي شيء على المنطقة المعنية أو حولها 

© غسل الفرج بالماء المالح (5 مليلتر أو ملعقة شاي صغيرة من 
الملح في نصف لتر من الماء) 

© حافظي على برودة المنطقة وجفافها إلى أقصى حدّ ممكن 

ه حاولي تفادي الحك أو الحفّء خاصة في الليل 


يعد «الهیدروکورتیزون, أقل قو لذا فهو يتسبب بحدوث مشاكل 
أقل (فهو دواء قليل القوة لذا يمكن شراؤه من دون وصفة طبية) . 

أما إن كنت تشكين بأنك تعانين من داء المبيضات» فيمكنك 
شراء أدوية لعلاجه من دون وصفة طبية. ولكن إن كنت غير واثقة 
أنك تعانين من داء المبيضات» وترغبين في الخضوع لاختبارات 
للتأكد من التشخيص. فيستحسن أن تتفادي هذه ا 0 
ما بعد إجراء التحاليل: لأن العلاج المسبق قد يتداخل مع 
الفتحوضات: 


نعادي العداوي المنقولة جنسيا 

الثلاثة ارم عالت a ae‏ جديد. ع الغرب, 
عادة يكون عادة للأشخاص أكثر من شريك جنسي واحد في 
حياتهم» ولكنهم يبقون مع شريك واحد لفترة من الوقت» ثم بعد 
فثرة زمنية ينتقلون إلى شريك آخر. لذأ يمكن تقل العدوى عند تفر 
الشريك. 
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ولذا يمكن أن يحمي الواقي من انتقال العداوى المنقولة حنسيا؛ 
ولكن هذه الواقيات ليست ناجعة دوماء كما أن من يستخدمها ليس 
معصوها. ولتكون الواقياض كاضة يتين ارد اوها مقة اة الكودد 
الجنسي وحتى انتهاء الجماع. فقد تبين في معظم حالات انتقال 
العدوى لدى أشخاص استخدموا الواقي» أنها انتقلت خلال التوددء 
أي قبل وضع الواقي لممارسة الجنس. 
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معجم المصطلحات 


ف الدورة الشهرية؛ تتمزق حويصلة 

في المبيض وتخرج بويضة جاموة الفمب. أحيانا يقن ليذه 
الحويصلة المتمزقة أن تنزف وتتسبّب بحدوث ألم في منتصف 
الدورة الشهرية. 

الاتصناق حرفي «لعفوفية الان الذى تسن فها 
البطانتان الطلائيتان العمودية والحرشفية في عنق الرحم. ويختلف 
الموقع في مراحل مختلفة من الحياة. وفي هذه المنطقة قد يبدا 
سرطان عنق الرحم. 


الإياضة: تحدث في 


الأستروجين: هرمون نسائي يزداد عند البلوغ والحمل ويتراجع 
المختلطة. 
اعتلال الفرج: مرض غير مفهوم بشكل جيد. من أعراضه 
الالم الحارق في الفرج. ولا تظهر اي علامات ولا تظهر الفحوص اي 
سبيب» وعادة يتحسن وحده مع الوقت. 
SR‏ ا الإصابة اك 
في أسقل الظهر وألم في الفخذين ووخر في د 0 ستظهر 
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هراق سائل ر 'غادة كميات شغيرة جدا من أسجة كن 
الجسم. ومصدر السائل هواما الغدد التي تفرز السائل أو أنسحة 

الإكزيما: : تعلي الكلمة الجلد الملتهب» إلا أنها تُستخد تستخدم عادة 
للإشارة إلى جلد ملتهب نتيجة حساسية أو لعدم وجود سبب واضح. 
تتواجد الإكزيما عادة في أكثر من مكان في الجسم. 

أمراض مناعة ذاتية: في هذه الحالات يتصرف جهازر المناعة 

في الجسم بشكل خاطىٌ ضد الاي يسيب غادة التهاباء وحتى 
ندبات في الأنسجة الطبيعية. ويكتقك أن بعض مشاكل البشرة ناتجة 
عن اضطرابات مناعة ذاتية مثل الصداف والحزاز المتصلب 
ومرض بهجت. 
الخاصة ببطانة الرحم خارج مكانها الطبيعي. وتشمل الأعراض 
الألم في الحيض (عادة يبدأ الألم قبل النزيف) وعسر الجماع؛ وقد 
يسبّب العقم في الحالات الحادة. 

الانتباذ: منطقة الخلايا الطلائية العمودية على الجزء المهبلي 
من عنق الرحم تنتج إفرازات مخاطية. تتواجد عادة في عمر 
الإنجاب حين يكون مستوى الأستروجين في أعلى مستوياته؛ مثلا 
عند الحمل. 

انقطاع الطمث: يعرف بسن اليأس. وهو الوقت الذي يتراجع 
فيه مستوى هرمون الاستروجين في الجسم» ويتوقف الحيض. 

الأوالي: كائنات مجهرية مكونة من خلية واحدة: وهي متطورة 
أكثر بدرجة واحدة من البكتريا. ومن الأمثلة عليها المشعُرات 


والمتمورة. 
البروجيستيرون: هرمون نسائي يزداد في عمر البلوغ وعند 


كافة حبوب متع الحمل 2 بما فيها الحيوب المصغرة وفي العلاج 
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البديل للهرمونات. كما أنه هو موجود في حقنات منع الحمل وفي 
اللولب. 

البكتيريا المهبلية: خلل في توازن البكتيريا في المهبل يسبب 
عادة إفرازات ذات رائحة كريهة تشبه رائحة السمك المتعفن. 

البكتيريا: أشكال حياة بدائيةء أقل تطوراً من الأوالي. ولكنها 
أكثر تطورا من الفيروسات. ويوجد ملايين الأنواع منها. وهي 
تسبب العداوى في المنطقة التناسلية. مثل عداوى المسالك البولية 

بيتة الكائنات: مجموع الميكروبات في المهبلء والبيئّة الطبيعية 
تحتوي على انواع متعددة» ولكن بشكل متوازن لتشكل المهبل 
الطبيعي. 

التشنج العصبي المهبلي ا للاإرادي: تشنج في الفخذ وعضلات 
الحوضء يمنع القضيب من ولوج المهبل. 

تكرار المرض: أزمات متكرر من إصابة ما. 

N‏ مرض جلدي تصبح فيه البشرة #سميكة 
ومثيرة للحكةء وغالبا نتيجة فركها. 

التهاب الحويضة والكلية: عدوى في الكلية؛ تنتشر عادة بسبب 
عدوى في المثانة. 

التهاب المثانة: يستخدم هذا القعبير غاا للدلالة على العداوى 
التى تصيب المسالك البوليةء ولكنه يعني الالتهاب الذي يصيب 
المثانة وحدها. وقد ينتج الالتهاب عن أمور عديدة مثل عقافير 
العلاج الكيميائي. لذا لا يعني دائما وجود عدوى. 

التهاب: ردة فعل الجسم الطبيعية تجاه عدوىٍ أو ضرر ماء 
يترافق مع احمرار وانتفاخ,ٍ إن کان الالتهاب ادا فقد ترشح 
المنطقة ساكلا أو خت فيعا أو دما . وقد يطرأ الالتهاب أيضا في 
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أمراض المناعة الذاتية» حيث تتفاعل الأجسم المضادة في الجسم 
ضد أنسجة من الجسم نفسه. وعلى الرغم من أن الالتهاب يكون 
عادة مع العدوىء إلا أنه قد يتواجد من دونها أيضا. 

جسم مضاد: نوع من بروينات الدع ينقع عن حاذيا محددة في 
جهاز المناعة لمحاربة جسم غاز مثل اليكتيريا أو الفيروس. ويمكن 
أحيانا للأجسام المضادة أن تهاجم خطأ خلايا طبيعية في الجسم 
كما هو الحال في أمراض المناعة الذاتية. 

الحالب: أنبوب يعبره البول في طريقه من المثانة إلى الخارج. 
يفتح عند الفرج لدى المرأة. 

الحرق بسلك ساخن: علاج للثؤلولات. بعد تخدير المنطقة: تتم 
إزالة الثؤلولات عن البشرة الطبعية باستخدام سلك صغير ساخن. 

الحضانة: عملية الحفاظ على مستعمرة من البكتيريا في 
الظروف المناسبة وتركها تنموثم التعرف إليها. 

الخزعة: عينة صغيرة من النسيج» يتم استتصالها بعد 
تخدير المنطقة المعنية. ترسل العينة بعدها للتحليل تحت المجهر 

خلال طلائية حرشفية: نوع البشرة الذي يحدٌ المهبل ويرتفع 
حتى الجزء الأسفل من عنق الرحم. 

الخلايا الطلائية العمودية: نوع محدد من البشرة 
المناطق المجوفة من الجسم مثل الرحم. ويمتد قليلا فوق سطح 

عنق الرحم وينضم إلى بشرة المهبل (خلايا طلائية حرشفية) عند 
نقطة الاتصال الحرشفى ي العمودي. 

داء كرون: اضطراب نادر في الأمعاء قد يسبب الألم والنزيف 
وا وهال يار اليا بون يد يالانزعاج؛ وقد يصاون بتفرحات 
وتورمات مؤلمة حول الشرج في الأعضاء التناسلية. 

سلبي خاطئ: نتيجة فحص سلبية تكون خاطئة. حيث تدل 

135 


الأمراطن:التساكية 


وجودها في الواقع 

الشفرة: في اشارة إلى شفرتي المهبل. يوجد غادة زوجان» 
الخارجيتان الشفرة الكبرىء والداخليتان» الشفرة الصغرى. 

طبّ تناسلي بولي: اسم الاختصاص الطبي بالأمراض 
التناسلية والأمراض المنقولة اسا + وتوحد هذه العيادات في 
معظم المستشفيات» 0 النصائح, ورف تحاليل لكافة أنواع 

العارض: إشارة على وجود خطب ما في جسمك. والعارض أمر 
تلاحظينه بنفسك. مثل ألم أو كتلة. 

وي ااا البوكية اوی في جزم من المسالك البولية أو 
فيها كلهاء غالباً ما تنتج عن بكتيريا. وتشمل القناة البولية الكليتين 
والحالبين والمثانة والإحليل. وعاذة: تكون العدوى محصورة في 
المثانة والإحليل, وأحيانا يخلط بين هذا المصطلح ومصطلح 
التهاب المثانة. 

عسر البول: المعاناة من الألم عند التبول. خصوصا مع خروج 
البول من المثانة بسبب تهيج الإحليل. 

عسر الجماع: الألم عند ممارسة الجنس. يقسم إلى الألم 
الخارجي (عسر جماع سطحي) وألم تشعرين به في الحوض ( عسر 
جماع عميق) . 

العقد (الغدد) الليمفاوية: : جزء من جهاز المناعة في الجسم. 
يمكن أحياناً الشعور بالعقد الليمفاوية في الأرَييّة عند خط الملابس 
الداخلية 3 e‏ امعو سات رت 

عنق الرحم: يعمل كرباط عضلي في قاعدة الرحم ليبقي 
الجنين في الداخل. 
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عوامل مهيئة: عوامل في حال وجودها تجعل أمرا آخر أكثر 
الحيوية يجعلك أكثر عرضة للإصابة بداء المبيضات. 


الغزل الفطري: نوع من النمو الفطري المجهري على المهبل 
عند الإصابة بداء المبيضات. 

فترة الحضانة: الوقت بين التقاط العدوى وظهور الأعراض. 

الفرج: البشرة الخارجية المرتية من الجلد تضم البظر وفتحة 
الإحليل وزوجي الشفرتين وفتحة المهبل. 

فيروس الهريس: اسم الفيروس الذي يسبب الهربس التناسلي 

فيروس الورم الحليمي البشري: هي الفيروسات التي تسبب 
أنواعا مختلفة من الثؤلولات. بعضها محصورٌ في المنطقة التناسلية 
مثل الأنواع 6 و1 و16و 18 و32. 

الفيروسات: كائنات معدية. هي من أشكال الحياة الأكثر بدائية 
على الأرض. وتسبّب في الأعضاء التناسلية مشاكل مثل الهربس 
والثؤلولات التناسلية. ولا يوجد علاج فعال لمعظم الفيروسات 
(الأسيكلوفير للهربس استثناء نادر) » ولا تقتلها المضادات الحيوية. 

قناة عنق الرحم: الفوهة في عنق الرحم التي تقود إلى التجويف 
الداخلي في الرحم. 

كائنات مجهرية: هي الميكروبات. والتي ناقشناها هنا (ابتداءً 
من أكثرها بدائية) تشمل الفيروسات مثل الهربسء والبكتيريا مثل 
تلك التي تسبب البكتيريا المهبلية أو العداوى البوليةء والخميرة مثل 


رور ك 


لمييّضة البيضاء: والأوالى مثل المشعّرات المهبلية. 
لا أعراض: حمل المرض أو الإصابة به من دون ظهور أي 
أعواضن: 


لاهوائية: بكتيريا لا تحتاج إلى الأوكسيجين لتعيش. وهي 
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تتواجد بأعداد كبيرة في البكتيريا المهبلية. 


e‏ الأمعاء e‏ هذه 0 م جدران 
وهي سيب شائع لآلام ا ا رمعب أحذها في عين 
الاعتبار حين يستمر الألم لفترة طويلة» وخصوصا في حال وجود 
أعراض معوية مثل الإسهال أو الإمساك. 
البكقيرياء ودف قعص الإقراذات النهياية بالتهجر إلى الق 
من البكتيريا المهبلية أو مرض السيلان. 

مدخل المهبل: الفتحة الخارجية الظاهرة للمهبل 

مرض التهابي حوضي: عدوى في الرحم وقناتي فالوب» ينتج 
عادة عن داء المتدثرات أو هوض السيلان: وقد يسبيب العقم. 

مرض بهجت: مرض نادر يؤدي إلى ظهور تقرحات على 
الأعضاء التناسلية وعلى الفم. وتوجد غالبا مشاكل أخرى مثل 
الشرايين الملتهبة. 

مستعمرة: مستوطنة لكائنات مجهرية على الجسم أوفي داخلهء 
حيث تعيش من دون التسبب بأي أذى. 
يمكن ارسالها إلى المختبر للفحص. وقد خضع كثيرون لمسحة 

E e‏ ي 
للتأكد من وجود e‏ 

المُشعّرات المهبلية: أوالي يسبب عدوى في المهبل؛ تؤدي إلى 
تقرح وإفرازات. 

المضادات الحيوية: عقاقير تعمل ضد البكتيريا (لا تقتل 
الفيروسات). والنوع الأشهر منها هو عائلة البنسلين من المضادات 
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المسرد 


الحيوية التي تقتل البكتيريا بثقب جدار الخلية. وتهاجم بعض 
المضادات الحيوية مجموعة متنوعة من اليكتيريا المختلفة وهى 
«ذات شعاع واسع». ويهاجم البعض الآخر عودا ودا من 
البكتيرياء وتكون ذات «شعاع ضيق». كما تقتل المضادات الحيوية 
ذات الشعاع الضيقء مثل الميترونيدازول» انواعا اقل من البكتيريا 
المهبلية الطبيعيةء وهي اقل قابلية للتسبب بازمة داء المبيضات. 

اف اة عدو كتروسية تسيب مقطأ ,ضغيرة 
مستديرة براقة تشبه أفاعيّ لؤلؤية. يمكن أن تتشكل في أي جزء 
من الجسمء ولكنها غالبا ما تظهر على الأعضاء التناسلية عند 
الراشدين. ويمكن التقاط العدوى من الشريك الجنسيء ولكنها 
تنتقل أيضاً بواسطة أي نوع آخر من الاحتكاك, خضصوضا بين 
الأطفالء ويمكن الخلط بينها وبين الثؤلولات. 

منظار: جهاز يستخدم للنظر إلى داخل المهبل. 

نسيج طلائي: طبقات سطحية من الجلد أو أي بطانة ذات 
غشاء. 

الورم الحليمي: نمو يشبه الثؤلولات في أي مكان في الجسم» 
ولكن غالبا ما يستخدم في الحالات المتعلقة بالمثانة. ويمكن للأورام 
الحليمية في المثانة أن تتطور لتصبح سرطاناء ويتعين استئصالها. 

ورم عضلي أملس رحمي: عقد من العضلا كفي لر أو تنتؤ 
من جدرانه. غالبا لا تتواجد اي اعراض» على الرغم من ان من شان 
هذه الاوورام التسبب بالام حيض حادة: وقد تتسبب حتى بالعقم. 
وهذه الاورام شائعة لدى النساء. وخصوصا لدى المتقدمات في 
الشين: 
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ما هى أسباب الأعراض التناسلية لدى المرأة؟ ss‏ 
كيف يساعدك هذا الكتاب؟ Saas‏ اا aes‏ 


كيف تستخدمين هذا الكتاب؟ ”2 


EEE EE النقاظ الأساسية‎ 


المنطقة التناسلية لدى المرأة: البنية 


الطبيعية والوظائف yS‏ 
المنطقة التناسلية e‏ 
الفرج 000 0 0 5257000 

N O لزوجة الفرج‎ 

كيف تعرفين إن كنت تعانين من مشكلة ما؟ 30 
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الفهرس 


كيف تبدو هذه المنطقة؟ Tass‏ 

المهبل N‏ 
عنق الرحم والرحم وقناتا قالوب والمبيضان 000000 
الرحم E‏ 
قناتا فالوب والمبيضان 0000000 

عنق الرحم 000 

الاتصال الحرشفي العمودي LOS‏ 

المسالك البولية 1 1ز1 1[ DD A‏ 
الحالب والمثانة 12 
الإحليل Ieee SENSES‏ 

كيف أعرف إذا ما كان ثمّة خطب ما؟ DO‏ 
التغيرات الطبيعية في الإفرازات المهبلية 1 
ما قبل البلوغ DS‏ 

ما بعد البلوغ SS‏ 

الخمل LS‏ 
ما بعد انقطاع الطمث yy‏ 
التقاط الأساسية ا N‏ 
ما المشاكل التي قد تحصل؟ TEs‏ 
الأعراض الشائعة والأسباب MS a‏ 
الإفرازات المهبلية LE‏ 
السائل المهبلي الطبيعي E‏ 1 

O SS RS تاريخ حالة: جاين‎ 
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الأمراطن التساكية 


تاريخ حالة: ترايسي sese aS‏ 
إفرازات مهبلية غير طبيعية ناتجة عن عداوى ا 
المييّضة البيضاء 000000000 


المَشعّرات المهبلية Ty‏ 


انزعاج في منطقة الفرج اا O O‏ 


المشاكل ما بعد انقطاع الطمث O‏ 
النقاط الأساسية N OEE OE OT OE‏ 


الفهرس 


البحث عن سیب الأعراض 7 212992 
ما هي؟ ا SOAS ESASA‏ 
عداوى المسالك البولية 01ز0[ [زؤ[ز[زؤز[ز[ز[ز[ز e‏ 
كيف تشخض الإصابة بعدوى المسالك البولية؟ 40 
فتحوض تول فوزية 40 

محوص الكميسة ELSES‏ 40 

هل التشخيص موثوق؟ E‏ 
اک e‏ 


الخلط مع اضطرابات أخرى أو أنواع من التلوث... 44 
ما الذى يجعلك أكثر عرضة لعداوى المسالك البولية؟ ....44 


ما هو العلاج؟ 76 0 0 2277070 
المضادات الحيوية Messe RSE‏ 
الشرب AG lees‏ 
هل توجد آي مضاعفات؟ AI‏ 
ماذا عن الشريك الجنسي؟ Aree‏ 
ماذا عن تكرر الإصابة بالعداوى في المسالك البولية؟ Ass‏ 
كيف أمنع تكرر الإصابة؟ Asm‏ 
المتلازمة الإحليلية SO eR‏ 
التهاب المثانة الكيميائي الع و1 اجواو اجس ا لف5141 
البكتيريا المهبلية الو اس DSR‏ 
ما هي؟ 5 
الرائحة الشائعة Desc aoe‏ 
الرعاية في فترة الحمل DAs‏ 
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الأمراطن التساكية 


تاريخ حالة: مارغريت جع وو عه وو و 


تاريخ حالة: أنجيلا E‏ 
ما الذي يجعلك أكثر عرضة للمعاناة من البكتيريا 


كيف يتم اختيار المضاد الحيوي؟ 21 
هل أنا عرضة للإصابة بعدوى تناسلية أخرى؟ ... 


الفهرس 
العقاقير المضادة للفطريات 5070 
التخلص من العوامل المهيئة سظطص252 


الرجال المصابون بالسكري e‏ 


ماذا عن تكرر الإصابة بداء المييضات؟ و 


التحقق مخ التشخيصن 517000 
تفادي الأسباب المحفزة E‏ 


استخدام العلاج الوقائي ee SS‏ 
التحقق من وجود مشاكل في البشرة a‏ 


الأمراطن:التسائية 


ماذا عن تكرر الإصابة بالمُشعّرات المهبلية؟ e‏ 
الهريس التتاسلى 1 
ماهو؟ SAREE Ser SS‏ 
كيف تصابين ۹4 و هذ عاد مم هاه اس 2ق نواد قد 
ما هي الأعراض؟ 5 
الإسقاط بلا أعراض O‏ 
كيف يتم التشخيص؟ RES‏ اج ان تكو موا ا ل 
البحث عن الفيروس 00 

البحث عن الأجسام المضادة 200 

هل التشخيص مونبوقى 9 لوووو ووو ووو ووو ووو و ووو ووو ووو و يوي يوه 
نتائج سلبية خاطئة 000 
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تاريخ حالة: مونيك 0 2190 

كريم أسيكلوفير Ocenia‏ 

كيف ينتشر الهربس؟ eas‏ 

الثؤلول التناسلي E‏ 

ما هي؟ Olesen‏ 

ما مدى شيوعها؟ Tessas‏ 

ما هي أنواع الثؤلولات؟ الحاو sesa‏ 

هل تسبب مشاكل؟ 11 1000000 

كيف يتم التشخيص5 95 

هل التشخيص موثوق؟ EG‏ 0 0 0-0000 

ما هي العوامل المهيئة؟ 00 01000 

ما هو العلاج؟ ا O‏ 

96 wees RS العلاج بالعقاقير‎ 

الحرق أو التجليد O ESS‏ 

تحفيز جهاز المناعة و م Be‏ 

أين أحصل على العلاج؟ OSS‏ 

ما مدى فعالية العلاج؟ 8 21# 

هل يوجد لقاح؟ OES‏ 

ماذا عن الزوج؟ cts Sas‏ 
هل يمكن لثؤلولات البشرة أن تصيب الأعضاء 

LOO seas التناسلية؟‎ 

تفادي نقل العدوى لمكا LOO SS‏ 

ماذا عن تكرر الإصابة بالثؤلولات التناسلية؟ ع 01 


الأمراسن:التساكية 


ماذا عن تكرر الإصابة بمرض السيلان وداء المتدثرات؟ .. 


أسبياب أخرى لآلام الحوض as‏ ا اممو SSE‏ ا 
الاتقياذ البطاقي ارسي 5300000 
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الفهرس 


ما هي الأعراض؟ SES‏ 110 

LIL ieee ماهو العلاج؟‎ 

تكيّس المبيض 70 1# 

الحمل المنتيذ OEE‏ 
التعرف إلى سبب ألم الحوض E‏ 
النقاط الأساسية 11 10107001 
اكتشاف المشكلة موا اما اموي المح ا 1 4ه :114 
إلى أين تذهبين لتلقي المساعدة؟ MIA‏ 
عيادات الطب العام ISS SAA SSA‏ 
عيادات التخطيط الأسري ISS‏ 
عيادات الطب التناسلي والمسالك البولية ente‏ 115 
اختصاصيون آخرون LIO‏ 
الصيدليات ILO O O‏ 
ماذا تتوقعين؟ 1010000000 
الفحص التناسلي IT AS‏ 
الفحص الخارجى 1 

الفحص الداخلي مو و IIe‏ 

أخن المسحات Ss‏ 100101 

الفحص باليدين MMS‏ 

ما الذي يحصل إن كانت فتحة مهبلي صغيرة؟ 121 

مشاكل الفحص AO‏ 121 

ها الذى يعصيل لوكان الطب رجلا a...‏ 121 


الأمراطن:التساكية 


ما الذي يحصل إن كنت متوترة؟ 121 
ما الذي سيساعدني على الاسترخاء؟ LASS‏ 
التقاط الأساسية DA N‏ 


المساضدة اتاق لحل اتوشاعل ‏ الكتاسلية: 


والبولية LS eee A‏ 
النظافة الشخصية DISE‏ 
العناية بالنظافة Sioa‏ 
تفادي مسببات التهيّج OO ES‏ 
دش المهبل Do N‏ 
أعرأض المثانة IO O O‏ 
الحكة أو التقرّح في الفرج DO‏ 
تفادي مسببات التهيج 18 DS‏ 
الغسيل باستخدام الماء المالح AES‏ 
الحفاظ على الانتعاش والجفاف 1110010 
علا جات من دون وصفات طبية es‏ ماعن الور عا 128 
تفادي العداوئ المنقولة عنسيا DO‏ 
التقاظ الأساسية 131 
معجم المصطلحات ES‏ 110000 
صفحاتك yy‏ 
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الفهرس 


فهرس الجداول والرسوم التوضيحية 


أعضاء المرأة التناسلية Shen‏ 
منطقة الفرج 179170 
الأعضاء التناسلية عند المرأة 11 
الكليتان والمسالك البولية Besse‏ 
إفرازات مهبلية- طبيعية أم غير طبيعية؟ Ase‏ 
أسباب الانزعاج في منطقة الفرج DSSS‏ 
أسباب عسر البول DO Es‏ 
ما الذي يحدث عند الإصابة بعسر البول؟ 27 
الأعضاء ذات الصلة بألم الحوض DESE‏ 
مصادر محتملة لألم الحوض 00117110000 
أسباب الألم في المسلك التناسلي الأعلى 5520 2:1 
الأسباب المحتملة لعسر الجماع Stainless‏ 
عداوى المسالك البولية SA‏ 
التشخيص بزرع عينة في المختبر Ase‏ 
البكتيريا المسببة للعداوى في المسالك البولية TT‏ 
تفريغ غير ملائم للمسالك البولية o‏ 
العوامل التي تزيد من خطر الإصابة بالعداوى في المسالك البولية .... 47 
البكتيريا المهبلية SiS‏ 
داء المبيضات ا ا لق OV SS‏ 
عقاقير لمعالجة داء المبيضات من دون وصفة طبية OTe‏ 
داء المُشَمّرات O‏ 
العداوى المهبلية وعلاجاتها A‏ 
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الأمراضن التساكية 


عدوى فيروس الهريس OLSA‏ 
الثؤلول التناسلي yy‏ 
الثؤلول التناسلي لدى الرجل ع عام معاد عع ماعل عا ا ع لا وا 0 عع 6 :94 
علاج الثؤلول التناسلي معو حي اع FSR‏ 
علا جات الثؤلولات التناسلية TT‏ 
الإصابة بالمتدثرة الحثرية والنيسرية البنية م ا LO‏ 
مقارنة بين مرض السيلان وداء المتدثرات م ا م LOO‏ 
العقم نتيجة مرض الم الالتهابي لم مم مي LOS‏ 
العقد الليمفاوية في الأربيّة ML‏ 
الفحص الداخلي a E‏ 120 
الفحص باليدين اما سح مقطاو لوقه لجال اي DD‏ 


إجراءت أولية عاسة للتامل سم الفرج المتفرخ الذي ور الحكةببب 128 
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A 


هذا الكتاب يحتوي الصفحات التالية لأنها قد تساعدك على 
إدارة مرضك أو حالتك وعلاجها. 

وقد يكون مفيدا» قل آخد مود عند الطيب» كتانة لائحة 
قصيرة من الأسئلة المتعلقة بأمور تريد فهمها لتتأكد من أنك لن 


تنسى شيئًا. 


يمكن أن لا تكون بعض الصفحات مرتبطة بحالتك. 


وشكرا که 
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الأمراطن التساكية 


تفاصيل الرعاية الصحية للمريض 


154 


صفحاتك 


تفاصيل الرعاية الصحية للمريض 


55 


الأمراطن النسائية 
مشاكل ج مق ساسا . امراش احا 
شخوصات/ عاذ ات 
المشكلة القهن السنة ١‏ 'المرجينيا 
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صفحاتك 


مشاكل صحيّة ملحوظة سابقا - أمراض/ جراحات/ 


فحوصات/ علاجات 
يه 


الشهر 


السنة 


العمر خيقها 
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الأمراطن التساكية 


مواعيد الرعاية الصحية 


مواعيد الرعاية الصحية 
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الأمراطن التساكية 


مواعيد الرعاية الصحية 


صفحاتك 


العلاج (العلاجات) الحالية الموصوفة من قبل طبيبك 
اسم الدواء: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ اليدء: 

تاريخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 
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الأمراطن النسائية 


العلاج (العلاجات) الحالية الموصوفة من قبل طبيبك 
اسم الدواء: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ اليدء: 

تاريخ الانتهاء: 


الغاية: 

الوقت والجرعة؛ 
تاريخ البدء: 
تاريخ الانتهاء: 


اسم الدواء: 
الغاية: 

الوقت والتجرعة: 
تاريخ الف : 


اسم الدواء: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاریخ الك 

تاريخ الانتهاء: 
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فحاتك 


أدوية أخرى / متممات غذائية تتناولها من دون وصفة طبيّة 
الدواء/العلاج: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ اليدء: 

تاريخ الانتهاء: 


الدواء /العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ اليدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء /العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ اليدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء /العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ اليدء: 
تاريخ الانتهاء: 
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الأمراطن التسائية 


أدوية أخرى / متممات غذائية تتناولها من دون وصفة طبيّة 
الدواء /العلاج: 

الغاية: 

الوقت والجرعة: 

تاريخ اليدء: 

تاريخ الانتهاء: 


الدواء/العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ اليدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ اليدء: 
تاريخ الانتهاء: 


الدواء/العلاج: 
الغاية: 

الوقت والجرعة: 
تاريخ اليدء: 
تاريخ الانتهاء: 
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صفحاتك 
الأسئلة التي ستطرحها خلال موعدك مع الطبيب 


(تذكر أن الطبيب يعمل تحت ضغط كبير لناحية الوقتء وبالتالي 
فإن اللوائح الطويلة لن تساعدكما كليكما) 
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الأمراطن التساكية 
الأسئلة التي ستطرحها خلال موعدك مع الطبيب 


(تذكر أن الطبيب يعمل تحت ضغط كبير لناحية الوقت» وبالتالي 
فإن اللوائح الطويلة لن تساعدكما كليكما) 
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ملا حظا 


167 


الأمراطن:التساكية 


168 


ملا حظا 
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الأمراطن:التساكية 


176 


ملا حظا 


7 


الأمراطن التساكية 


172 


ملا حظا 
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AR Family Doctor 


Books 
معلومات وخيارات وصحة أفضل‎ 


الكتب المتوفرة من هذه السلسلة: 


© التوحد. فرط الحركة؛ خلل القراءة 
والأداء 

٠‏ الكحول ومشاكل الشرب 

العسافية 

© ألزهايمر وأنواع أخرى من الخرف 

٠‏ الذبحة الصدرية والنوبات القلبية 

٠‏ القلق ونوبات الذعر 

« داء المفاصل والروماتيزم 

٠‏ الربو 

© آلام الظهر 

« ضغط الدّم 

« الأمعاء 

۰ سرطان الثدي 

« سلوك الأطفال 

« أمراض الأطفال 

« الكولستيرول 

« الانسداد الرئوي المزمن 

« الاكتئاب 

«» مرض السكري 

« الإكزيما 

٠‏ داء الصرع 


٠‏ أمراظطن العيونء المياه البيضاء 
والزرق 


الغذاء والتغذية 


» قصور القلب 

جراحة التهاب مفصلي الورك 
والركبة 

* عسر الهضم والقرحة 

© متلازمة القولون العصبي 

سن اليأس والعلاج الهرموني البديل 
الصداع النصفي وأنواع الصداع 
الأخرى 

© هشاشة العظام 

۰ مرض باركنسون 

« الحمل 

© اضطرابات البروستاتا 

© الضغط النفسي 

« السكتة الدماغية 


الأمراض النسائية 
٠‏ اضطرابات الغدة الدرقية 


e‏ دوالي الساقين 


أكثر من خمسة ملايين نسخة أجنبية مباعة في بريطانيا! 


الأمراض النساتية: داء المبيضات والتهابات المثانة 


«أقدّر وأعلم أن المرضى يقدّرون أيضاً المعلومات الجَيّدَة والمفؤكوقة؛ وتوط كف ظبيت:العائلة 
الصادرة عن الرابطة الطبيّة البريطانيّة هذا النوع من المعلومات التي لا بد من قزاءتها». 
الدكتور ديفيد كولين-ثوم؛ مدير الرعاية الصحيّة الأوليّة؛ قسم الصحّة. 


«إن المرضى الذين يعانون من مشاكل طبيّة ولا يستطيعون اتخاذ القرارات العلاجيّة الفوريّة 
بحاجة إلى معلومات موجزة وموثوفة. ولهذه الغاية؛ ما عليهم سوى الاطلاع على كتب طبيب 
العائلة الصادرة عن الرابطة الطبيّة البريطانيّة؛ إنني أنصح بقراءتها». 

الدكتورة هيلاري جونز: طبيبة عامةء مذيعةء وكاتبة. 


«تمثل سلسلة كتب طبيب العائلة مصدر معلومات مثاليٌ للمرضى. فهي تتضمّن معلومات واضحة 
وموجزة وحديثة ومنصوصة من قبل الخبراء الراتدين: إنها المعيار الذهبيّ الحاليٌ في مجال 
توفير المعلومات للمرضى. وقد دآبت على نصح مرضاي بقراءتها منذ سنوات». 

الدكتور مارك بورتر؛ ظبيب عام مذيع» وكاتب. 


«يلجأ الكثير من المرضى إلى الإنترنت بهدف الحصول على المعلومات عن الصحّة أو المرض 
-وهذا آمر خَطيراجدا آنا أنصح.هؤلاء الأشتخاص :تقراءة كتب طبيب الغائلة الصادرة عن 
الرابطة الظبيّة البريطانيّة لأنها بمتابة الفصدر الأول للمعلومات. إنها سلسلة ممتازة» 
الدكتور كريس ستيل؛ طبيب عام: مذيع: وكاتب 


الخصائص التي تتميّز بها كتب طبيب العائلة: 

« مكتوبة من قبل استشاريين رائدين في مجالات الاختصاص 
٠‏ منشورة بالتعاون مع الرابطة الطبيّة البريطانيّة 

» خاضعة للتحديث والمراجعة من قبل الأطبّاء بشكل منتظم 
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